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OBJETIVOS

> FRECUENCIA DE APARICION DE LA ALTERACION NEUROLOGICA

>SINTOMATOLOGIA DE LA ALTERACION

>SI EXISTE FACTOR DE RELACION COMUN ENTRE ELLOS
oEdad
oEtiologia de la cirrosis.
oEstancia en UVI




DESCRIPCION

TIPO DE ESTUDIO:

Descriptivo. Retrospectivo. Serie de Casos

POBLACION:
Todos los trasplantados desde el 16 de abril del 2002 hasta 30 de marzo
de 2007.




RESULTADOS

“MUESTRA: 184 Pacientes trasplantados

<+ DISTRIBUCION POR SEXOS :

146 Hombres y 38 Mujeres

EDAD:




RESULTADOS

“TIPO DE INMUNOSUPRESOR

El inmunosupresor mas utilizado fue Tacrolimus (96,7%)

“*N° DE PACIENTES QUE PRESENTARON ALTERACIONES
NEUROLOGICAS:

CON A.N.;
59; 32%




SINTOMAS DE LA
ALTERACION NEUROLOGICA
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mero de cas:




TRATAMIENTO DE LA
ALTERACION NEUROLOGICA

*DISMINUCION DOSIS:57

TOTAL CASOS: 59

60
5 ‘HALOPERIDOL.: 30
iy (39 desorientacion)
16

; . -CAMBIO INMUNO: 18

BAJAR DOSIS HALOPERIDOL CAMBIO ANTICONVU OTROS
INMUNO




RELACION
EDAD /APARICION A.N.

MEDIA DE EDAD SIN ALTERACION j> 54 ANOS




RELACION
ESTANCIA UVI/APARICION A.N.

6,93
ESTANCIA MEDIA UVI PACIENTES SIN A.N. D,|AS

8,90
ESTANCIA MEDIA UVI PACIENTES CON A.N. DIAS




RELACION
TIEMPO DE ESTANCIA HOSP/APARICION A.N.

ESTANCIA MEDIA PACIENTES SIN A.N. %?;_\7 S5




RELACION
ETIOLOGIA CIRROSIS /APARICION A.N.

Sl PRESENTARON A.N. 35 CASOS
ALCOHOLICA
100 CASOS

NO PRESENTARON A.N. 65 CASOS




SITUACION AL ALTA

28%

*‘RESUELTO :
41 CASOS

*PRECISA SEGUIR TRATAMIENTO
16 CASOS




CONCLUSIONES

1 La presencia de alteraciones neurologicas relacionadas
con la inmunosupresion es importante (32,1%)




CONCLUSIONES

4 La presencia de A.N. no aumenta significativamente la
estancia media en el hospital. Aungque precisan una
mayor atencion de enfermeria ya que los sintomas son
Incapacitantes en muchos casos y generan un alto nivel







