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Resumen

Introducción:  El  delirium,  además  de causar  sufrimiento  a  pacientes,  familiares  y  cuidadores,
está asociado  a  incrementos  en  la  morbilidad,  mortalidad  y  complicaciones  hospitalarias,  lo
que deriva  en  altos  costos  para  el  sistema  de  salud.
Objetivo:  Determinar  la  incidencia  de  delirium  y  los  factores  relacionados  en  los  pacientes
ingresados  en  una unidad  de  cuidados  intensivos  de una institución  de salud  en  la  ciudad  de
Montería,  Colombia.
Método:  Estudio  de tipo  descriptivo,  longitudinal  con  enfoque  cuantitativo,  que  incluye  la
correlación  de  variables  de interés  con  la  incidencia  de delirium.  Para  la  recolección  de infor-
mación y  posterior  análisis,  se  utilizó  la  escala  CAM-ICU  ---que  permitió  identificar  la  presencia
de delirium---  y  la  escala  de severidad  APACHE  II. Asimismo,  se  elaboró  una  cédula  de  datos a
partir de  variables  clínicas  y  epidemiológicas  de interés.
Resultados:  Los  pacientes  en  su  mayoría  fueron  hombres  (50,5%)  con  edad  promedio  de  60  años.
La incidencia  de  delirium  fue del 22%  con  presentación  hiperactiva  en  el 62%  de los casos.  No
se documentó  relación  entre  la  presencia  de  delirium  y  las  variables  de edad,  sexo  y  APACHE  II,
aunque sí se  observó  correlación  con  el uso  de ventilación  mecánica  y  con  los  días  de  estancia
en el  centro  de  salud.
Conclusiones:  Los  pacientes  que  presentaron  delirium,  siendo  la  forma  hiperactiva  la  más
común, se  caracterizaron,  ya sea  por  haber  estado  varios  días  de estancia  en  la  Unidad  de
Cuidados Intensivos,  ya  sea  por  haber  estado  sometidos  a  ventilación  mecánica.
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Delirium  in patients  of  the  Intensive  Care  Unit of  a health  institution  in Montería,

Colombia

Abstract

Introduction:  Delirium,  in  addition  to causing  suffering  to  patients,  relatives  and  caregivers,
is associated  with  increases  in  morbidity,  mortality  and  hospital  complications,  which  leads  to
high costs  for  the  health  system.
Objective:  To  determine  the incidence  of  delirium  and related  factors  in  patients  admitted  to
an intensive  care  unit  of  a  health  institution  in the  city  of  Monteria,  Colombia.
Methods: A  descriptive,  longitudinal  study  with  a  quantitative  approach  that  includes  the  corre-
lation of  variables  of  interest  with  the incidence  of  delirium.  For  the  collection  of  information
and subsequent  analysis,  the CAM-ICU  scale  ---which  allowed  the  identification  of  the  presence
of delirium---  and  the  APACHE  II severity  scale  were  used.  Likewise,  a  data  card  was  prepared
based on clinical  and  epidemiological  variables  of  interest.
Results: The  patients  were  mostly  men  (50.5%)  with  an  average  age of  60  years.  The  incidence
of delirium  was  22%  with  hyperactive  presentation  in 62%  of  cases.  There  was  no  relationship
between  the  presence  of  delirium  and the variables  of  age,  sex  and APACHE  II,  although  corre-
lation  was  observed  with  the  use  of  mechanical  ventilation  and  with  the  days  of  stay  in  the
health  centre.
Conclusions:  Patients  who  developed  delirium,  the  hyperactive  form  being  the  most  common,
were characterized  either  by  having  spent  several  days  in the  Intensive  Care Unit  or  having
undergone  mechanical  ventilation.
© 2019  Sociedad  Española de Enfermeŕıa Neurológica.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All
rights reserved.

Introducción

El  delirium  es definido  como  un síndrome,  de  etiología  com-
pleja  y multifactorial,  que  culmina  en un patrón  similar
de  signos  y  síntomas  referentes  al  nivel  de  conciencia  y
deterioro  de  funciones  cognitivas  del  paciente.  Se carac-
teriza  por  tener  un  inicio  súbito,  aunque  su  evolución  es
breve  y fluctuante1.  Del mismo  modo,  cuando  se consulta  la
literatura  disponible,  autores  coinciden  en  que  este  es  un
síndrome  neuroconductual,  infradiagnosticado  y poco  tra-
tado,  pero  potencialmente  reversible  y  prevenible,  que  en
ocasiones  es confundido  con afecciones  neuropsiquiátricas
por  compartir  síntomas  como  la  desorientación  temporal  y
espacial2.

En  este  sentido,  su padecimiento,  además  de  causar  sufri-
miento  a  pacientes,  familiares  y  cuidadores,  está asociado  a
incrementos  en  la morbilidad,  en  la  mortalidad,  en  las  com-
plicaciones  hospitalarias  y  en  los  costos  para  el  sistema  de
salud,  así  como  a peores  resultados  funcionales  y  cognitivos,
disminución  de  la calidad  de  vida,  aumento  en la estancia
hospitalaria,  mayor  necesidad  de  cuidados  especializados,
entre  otras  consecuencias1.  Para mitigar  estos  efectos,  su
presencia  implica  retos  en  el  tratamiento,  el  cual  debe  ini-
ciar  con  la aplicación  de  protocolos  de  prevención  y  manejo
que  garanticen  una  atención  integral  y  multidimensional  de
la  mano  de un  equipo  interdisciplinario.

El  comportamiento  de  este evento  es de  gran preocupa-
ción  a  nivel  mundial  para  autoridades  en  materia  de  salud,
por  lo  que,  en  respuesta  a  ello,  se han  realizado  estudios
internacionales  que  indican  que  entre  el  10%  y el  30%  de
las  personas  mayores  que  consultan  a  servicios  de  urgencias

presentan  delirium3.  No  obstante,  lo que  resulta  más  alar-
mante  es que  solo  uno  de cada  6  casos  es  diagnosticado4.
Asimismo,  se evidencia  que,  en  los  entornos  hospitalarios,
es muy  frecuente  este  padecimiento  en  adultos  mayores,
con  prevalencias  variables  y  que  dependen  en gran medida
del tipo  de  servicio  o unidad,  como  es el  caso  de  las  unidades
quirúrgicas,  en  donde  el  delirium  está  presente  en  un  15-53%
de los  pacientes.  De igual  forma,  en  servicios  de  medicina
general  o en unidades  de geriatría,  se reporta  una  incidencia
de  entre  un 29-64%  de  delirium  en  ancianos  institucionaliza-
dos,  de los cuales  un  18-35%  ya  presentaba  delirium  desde  el
servicio  de urgencias.  En las  unidades  de cuidados  intensivos
(UCI),  la incidencia  resulta  siendo  más  alta,  reportándose
cifras  de hasta  el  80%,  datos  que  coinciden  con  los  de  los
pacientes  terminales,  quienes  desarrollan  delirium  antes  de
su muerte5,6.

Del  mismo  modo,  estudios  que  han  retomado  y  anali-
zado  las  anteriores  cifras 6---8 han permitido  determinar  un
aumento  en  la  estancia  hospitalaria  cuando  se  presenta
este  padecimiento,  lo que  indica  mayores  requerimientos
en  la  atención  de UCI, mayor  deterioro  funcional  y nece-
sidad  de unidades  de rehabilitación  y  cuidados  crónicos.
Igualmente,  los estudios  reportan  una  mayor  tasa  de  reingre-
sos  por  mismo  motivo  de atención  o  de consulta  y  mayores
costos  asociados  a atención  de salud.  Por  otro  lado,  se ha
demostrado  que  el  delirium  es un  factor  de riesgo  de  desa-
rrollar  demencia  y aumentar  la  progresión  del deterioro  en
aquellos  que  ya  lo  padecen6---8.

En  este  contexto,  a nivel  mundial  investigaciones  como  la
de  Martínez9 en  España  reportan  una  incidencia  de delirium
en  servicios  como  unidades  de reanimación  correspondiente
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al  18%,  además  de  una  asociación  estadísticamente  signi-
ficativa  entre  el  delirium,  la  edad  y la  puntuación  por  el
instrumento  Acute Physiology  and  Chronic  Health  Evalua-

tion  (APACHE  II)10. A  nivel  de  Latinoamérica  el  panorama  es
similar,  tal  como  lo demuestra  estudios  realizados  en Bra-
sil,  los  cuales  develan  una  incidencia  de  delirium  durante  el
postoperatorio  del 18,8%11.  Los  determinantes  independien-
tes  de  delirium  identificados  durante  este  estudio  fueron  la
edad,  cirugía  de  urgencia  y  la  administración  durante  la  ciru-
gía  de  hemocomponentes  como  el  plasma  fresco  congelado.
El  seguimiento  a estos  pacientes  permitió  identificar  tasas
más  elevadas  de  mortalidad,  complicaciones  posteriores  y
mayor  estancia  en  las  UCI9.

De  igual  forma,  el  comportamiento  de  esta problemática
en  Colombia  deja  entrever  cifras  comunes  con las  reportadas
a  nivel  mundial  y  de  Latinoamérica,  tal como  encontraron
Rojas  y Valencia12 en un  estudio  realizado  en unidades  de
cuidado  critico  en  la  ciudad  de  Bogotá,  donde  la  incidencia
de  delirium  en  la muestra  estudiada  fue  del 11,76%,  con un
promedio  de duración  de  2,8  días. Asimismo,  Sánchez  et  al.13

reportaron,  en  una investigación  llevada  a cabo  en  la  ciudad
de  Pereira,  tasas de  delirium  del 90,1%  al  realizar  análisis
de  los  registros  clínicos.  De  esta tasa,  solo el  29,5%  de  los
pacientes  se  habían  diagnosticado  como  pacientes  con deli-
rium,  lo  que  les  permitió  concluir  que  existe  un  subregistro
por  parte  del equipo de  salud  frente  a este  padecimiento12.

Teniendo  en  cuenta  todo  lo descrito  previamente,  surge
otro  capítulo  que  vale  la  pena ser  explorado,  el  cual  está
relacionado  con  el  diagnóstico.  En  la  última encuesta  iberoa-
mericana  sobre  delirium  en  pacientes  intensivos14, realizada
a  intensivistas  de  países  como  Argentina,  México,  Chile  y
Colombia,  se  encontró  que  el  56,55%  de  ellos  evaluaba  el
diagnóstico  de  delirium  siempre,  el  88,3%  de  los  encuesta-
dos  estuvo  de  acuerdo  o  totalmente  de  acuerdo  en  que  el
delirium  era  un evento  esperado  en UCI,  el  90,1%  estuvo
de  acuerdo  en  que  el  delirium  estaba  subdiagnosticado  y el
97%  respondió  que  es un  problema  prevenible  que  requiere
intervención.

Descrita  la situación  internacional  y nacional  del  com-
portamiento  de  delirium  de pacientes  en  UCI  y los factores
que  pueden  influir  en  el  desarrollo  de  dicho  padecimiento,
y  posterior  a una revisión  de  literatura  científica,  se  tiene
que,  en  el departamento  de  Córdoba,  en  Colombia,  no
existen  antecedentes  de  investigaciones  realizadas  sobre
el  tema  en  estudio,  motivo  por el  cual  surge  la  siguiente
pregunta  de  investigación:  ¿cuál  es la  incidencia  de deli-
rium  y  los  factores  relacionados  en  los  pacientes  ingresados
en  una  UCI  en  una  institución  de  iv  nivel  en Montería,
Colombia?

El  hecho  de  determinar  la incidencia  del  evento  puede
ayudar  en  la toma  de  decisiones  para  mejorar  la calidad  de
vida  del  paciente,  dado  que  padecer  de  delirium  genera  lar-
gas  estancias  hospitalarias,  deterioro  en la  salud,  requiere
una  atención  integral  y,  sobre  todo,  aplicación  de buenas
guías  o protocolos  de  atención  que  permitan  su identifi-
cación  de  forma  temprana,  manejo  oportuno  y adecuado.
Identificar  el comportamiento  del evento  puede  servir  como
herramienta  para  los  diferentes  entes  de  control,  toda  vez
que las  intervenciones  del  evento  impactan  en el  costo  del
sistema  de  salud  y en los indicadores  de  calidad;  asimismo,
se  hace  evidente  la necesidad  de  hacer  seguimiento  estricto

a  un evento  de  mucha  frecuencia  en  la parte  hospitalaria,
sobre  todo  en las  UCI.

El  abordaje  de este  fenómeno,  desde  la disciplina  de
enfermería,  se justifica  teniendo en cuenta  que,  según  lo
consultado,  el  delirium  es infradiagnosticado  y por ende
poco  tratado,  lo que  deriva  en  omitirse  dentro  del proceso
de  atención  de enfermería.  Además  de esto,  las  diferencias
en  cuanto  a incidencia  encontradas  en  la literatura  son  sig-
nificativas,  haciendo  necesario  continuar  con  este tipo  de
investigaciones  que  den  cuenta  del  comportamiento  epide-
miológico  de  esta  condición.  De igual  forma,  los estudios
existentes  han  sido  realizados,  en  su gran mayoría,  por el
personal  médico,  por  lo  que  existe escasa  bibliografía  de
enfermería  al respecto.

En  sí,  la investigación  resalta  la necesidad  de  intervenir
a  los pacientes  que  padecen  dicho  evento con  un  equipo
interdisciplinario  y de forma  oportuna,  en  donde  la  eva-
luación  sea  multidimensional  y permita  mejorar  la  calidad
de  vida  del  paciente  a  través  de programas  de  monitoriza-
ción constante  y  que  identifiquen  los  signos  y síntomas  de
la  enfermedad  en  sus inicios,  dado  que  padecer  de deli-
rium  es una  condición  compleja  que  interfiere  en  la  cura,
rehabilitación  o  muerte  del paciente.

De  esta manera,  en  esta investigación  se  buscó,  como
objetivo  general,  determinar  la  incidencia  de delirium  y los
factores  relacionados  en  los  pacientes  ingresados  en una
UCI  de Montería,  Colombia.  Como  objetivos  específicos,  se
buscó  caracterizar  la población  según  variables  de  interés
(edad,  sexo,  requerimiento  de ventilación  mecánica  y días
de estancia)  mediante  el  instrumento  APACHE  II),  identificar
la  presencia  de  delirium  y  sus  subtipos  en la muestra  estu-
diada  y  describir  la relación  entre  delirium  y variables  de
interés.

El  estudio  fue  realizado  en una  IPS  de  iv  nivel  de atención
en  la  ciudad  de Montería  (Córdoba),  se utilizaron  estadís-
ticas  actualizadas  y un instrumento  que  mide  el  nivel  de
delirio  en pacientes  intensivos  manejados  en  UCI:  el  Método
para  la  Evaluación  de la  Confusión  en la  UCI  (CAM-ICU),  el
cual  permite  recolectar  información  sobre episodios  de  deli-
rio.  En  resumen,  se exploró  la  relación  entre  el  delirium
hallado  (CAM-ICU)  con  el  índice  de  severidad  de la  enfer-
medad  (APACHE  II),  prueba  que  se basa  en la premisa  de
que  el  porcentaje  de mortalidad  de un paciente  se puede
medir  por  parámetros  fisiológicos,  clasificando  a los  pacien-
tes  en riesgo  de muerte  según  reportes  de laboratorio,  edad
y  condición  antes  del  ingreso  en la  UCI15.

Métodos

Tipo  de  estudio

El  estudio  es de tipo  descriptivo  y longitudinal  con  enfoque
cuantitativo.  Se  planteó  dentro  del diseño la correlación
de  variables  de  interés  con  la  incidencia  de delirium.  Se
llevó  a cabo la  evaluación  y seguimiento  de la  presencia  de
delirium  a  los  pacientes  que  ingresaron  en  una  UCI  durante
el  año  2017  mediante  el  instrumento  CAM-ICU,  validado  en
el  contexto  colombiano  y  en países  de Latinoamérica  con
buenas  propiedades  psicométricas16.  Asimismo,  se empleó
la  escala para  clasificación  de severidad  pronóstica  de  la
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enfermedad,  APACHE  II15,  la cual  ha sido  utilizada  y eva-
luada  en  el  contexto  colombiano  con óptima  capacidad
predictiva17,18.  Los  datos  fueron  analizados  mediante  Micro-
soft  Office  Excel,  utilizando  estadística  descriptiva,  y el
programa  SPSS,  para  las  correlaciones.

Unidad  de análisis

La  unidad  de  análisis  la conformó  la  incidencia  de delirium
y  los  factores  relacionados  estudiados:  edad,  sexo,  puntua-
ción  según  APACHE  II y  días de  ventilación  mecánica.

Muestra  y muestreo

La  muestra  fue  calculada  a partir  de  la  población  de pacien-
tes  que  ingresaron  a la unidad  durante  el  año  2017,  mediante
un  muestreo  intencional  por  cuotas,  incluyéndose  a pacien-
tes  mayores  de  18  años  que  cumplieron  con  los  criterios
de  ingreso  a  la  UCI.  Así,  se obtuvo  una  muestra  de 596
pacientes.  Se  respetaron  los  criterios  éticos  emanados  de
la  Resolución  8430  de  199319 y  la declaración  de  Helsinki20.

Resultados

Durante  el  periodo  que  duró  la  investigación  ingresaron  a
la  unidad  714 pacientes,  48  fallecieron  o  fueron  remitidos
antes  de  las  24  h, 7  fueron  menores  de  18  años  y 63  fueron
excluidos  por  su condición  de  salud.  En  total,  se analizaron
596  pacientes,  a partir  de  los  cuales  se  obtuvo  la  información
contenida  en  la  tabla  1.

En  cuanto  a  las  variables  sociodemográficas  y  de interés
clínico,  la mayoría  de  los  pacientes  (50,5%)  era  de género
masculino,  frente  a  un 49,5%  de  género  femenino,  con un
promedio  de  edad  general  de  60  años.  El promedio  de APA-
CHE  II  fue  del  14,3%  y el  de  días de  estancia  general  en  la
unidad  fue  de  5,85  días, con una proporción  de  pacientes
sometidos  a ventilación  mecánica  del  40,3%.

Ahora  bien,  como  se observa  en  la  tabla  2,  la inciden-
cia  de  delirium  en  la  unidad  seleccionada  para  el  estudio

Tabla  1  Características  generales  (cédula  de  datos  y  APA-
CHE II)

Variable  Resultado

Promedio  de  edad  60  años
Género  masculino  50,5%
Género  femenino  49,5%
APACHE  II 14,3%
Promedio  días  estancia  en  la  unidad  5,85  días
Proporción  de  pacientes  en  ventilación  mecánica  40,3%

Tabla  2  Incidencia  de  delirium  y  clasificación  por  tipo
(CAM-ICU)

Delirium  Hiperactivo  Hipoactivo  Mixto

Presente  22%  62%  35%  3%
Ausente  78%

durante  el año 2017  fue  del 22%,  siendo  más  frecuente  la
forma  hiperactiva  en  el  62%  de los  casos.  En  menor  propor-
ción,  se  presentaron  las  formas  hipoactiva  y  mixta  con  el
35%  y  el  3%,  respectivamente.

Frente  al  análisis  multivariado  (tabla  3), se  analizó  la
significación  estadística  entre  aquellos  pacientes  que  pre-
sentaron  cualquier  forma  de delirium  frente a  los que  no.
En  lo  que  respecta  a edad,  este  se  presentó  más  en  el  pro-
medio  de edad  de 58  años  y  en el  sexo  masculino  (39,8%).
Asimismo,  los  pacientes  que  presentaron  delirium  tuvieron
una  puntuación  promedio  en  la escala  APACHE  II  de 14,3.  Los
pacientes  que  requirieron  ventilación  mecánica  presentaron
mayor  tasa  de delirium,  de igual  forma,  mayor  promedio  de
días  estancia.

En  cuanto  a  la significación  estadística,  no  se obtuvo  rela-
ción  entre  las  variables  edad,  género  y  APACHE  II con  la
presencia  de  delirium.  Sin  embargo,  sí  se  evidenció  relación
entre  la  aparición  de  delirium  en  los  pacientes  y requeri-
miento  de  soporte  ventilatorio  o los días estancia.

Discusión

El delirium  es un síndrome  neuropsiquiátrico  complejo  con
alta  probabilidad  de presentación  en  pacientes  de  todos
los  entornos  hospitalarios.  Al  respecto,  la  literatura  reporta
casos  con mayor  frecuencia  en  adultos  mayores,  personas
con  deterioro  cognitivo  previo  o en  cuidado  crítico.  Su  cua-
dro  clínico  está  caracterizado  por  una  alteración  en el  nivel
de conciencia  y  la  atención,  cuyos  síntomas  son  fluctuantes
y  se  asocian  otros  déficits  cognitivos  y  perturbaciones  del
ciclo  vigilia-sueño21.  De  igual  forma,  este  padecimiento  es
considerado  una  urgencia  médica  y, si  bien  el  estado  mental
alterado  puede  tener  otra  causa,  ante la  duda  siempre  se
debe  asumir  que  el  paciente  sufre  de delirium4.

En  este  sentido,  se ha demostrado  que  la prevalencia
oscila  aproximadamente  entre  el  1-2%,  llegando  a  ser  más
alta  en  los mayores  de 85  años,  en  quienes  se presenta
esta  situación  en  hasta  el  14%  de los  pacientes  hospita-
lizados.  Asimismo,  se  registraron  cifras  de afectación  de
entre  el 10-56%  de  los  ancianos  en situaciones  especiales,

Tabla  3  Análisis  multivariado  entre  la  incidencia  de deli-
rium y  características  de los  pacientes

Variable  Delirium  Valor
de
p

Presente  Ausente

Edad
promedio

58,2  años  44,1  años  0,22

Masculino  39,8%  60,2%  0,2
Femenino  23,6%  76,4%  0,25
APACHE  II 14,3  10,9  0,21
Promedio
días
estancia  en
la  unidad

25,3  días  5,2  días  <  0,001

Ventilación
mecánica

26,30%  73,7%  <  0,01
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como  posoperatorio  u hospitalizaciones  en  unidades  de cui-
dado  crítico2.  Estas  cifras  concuerdan  con  la  edad  promedio
encontrada  en  el  presente  estudio,  la  cual  fue  de  58  años
en  las  personas  que  presentaron  delirium,  considerada  como
población  adulta  mayor.

La  relación  entre  género  y delirium  es ampliamente  des-
crita  por  autores  que  se han  centrado  en el  abordaje  de
este  fenómeno,  encontrado  relación  estadística  poco sig-
nificativa  entre  estas  variables.  En  el  estudio  de  Rojas y
Valencia12 se  muestra  una  proporción  mayor  representada
por  un  13,1%  en el  género  masculino  en  lo  que  refiere  a apa-
rición  de  delirium.  Para  el  caso  de  la  presente  investigación,
este  síndrome  fue  más  común  en  hombres,  en  un 39,8%  de
los  casos.

Por  su  parte,  la incidencia  de  delirium  en  pacientes  inten-
sivos  es  alta  y varía  desde  el  10%  al  80%.  Dicha  variación
está  justificada,  en  parte,  por  el  tipo  de  herramienta  que se
utilizó  para su diagnóstico22.  En  este  sentido,  Ely  et  al.23

reportaron  en  su  estudio  una  incidencia  del  80%;  Ayllón
et  al.21 encontraron  en su  investigación  una  incidencia  del
41,3%,  y  Rojas  y Valencia12 del 11,76%  (no tan  elevada).  En
la  presente  investigación,  pese a que  la incidencia  no  fue
tan  elevada  como  la  que  reporta  la  literatura  disponible,  sí
se  encontró  un 22%  de  la  misma,  cuya  predominancia  se dio
en  la  forma  hiperactiva.

En  cuanto  a los  factores  relacionados,  se  encontró  una
correspondencia  estadística  significativa  entre  el  delirium
en  los  pacientes  sometidos  a  ventilación  mecánica  y al
aumento  en  los  días  de  estancia.  Esta  última  variable  tam-
bién  se relacionó  con  la  aparición  de  delirium,  coincidiendo
con  lo  expuesto  por  los  autores  consultados,  quienes  descri-
ben  relaciones  entre  el  uso de  la  ventilación  mecánica,  los
días  estancia  y  la  mortalidad13.

En  contraposición  a  lo descrito,  no  se encontró  relación
entre  las  variables  de  edad o género,  resultado  concor-
dante  con  autores  que  expresan  poca  o  nula  significación
de  estas  variables  y la incidencia  de  delirium.  En  lo con-
cerniente  a  la  puntuación  por  APACHE  II, esta  variable  es
controversial  frente  a su asociación  con  el  delirium,  ya  que
mientras  es  definida  en  algunas  investigaciones  como  un
factor  predisponente,  en  otras  no es considerada  como  un
factor  correlacional8,13.

Conclusiones

La  incidencia  de  delirium  durante  el  año  2017  en la  UCI
seleccionada  como  escenario  del presente  estudio  fue  del
22%,  siendo  más  común  la forma  hiperactiva  de  delirium.  Los
pacientes  que presentaron  este  síndrome  tuvieron  mayores
días  estancia  en la  unidad,  asimismo  aquellos  que  fueron
sometidos  a  ventilación  mecánica  tuvieron  una  mayor  tasa
de  delirium.  La  incidencia  de  delirio  en  esta unidad,  aun
siendo  significativa,  no es muy elevada  teniendo  en cuenta
lo  reportado  por  estudios  consultados.

La  valoración  del  delirium  se convierte  en un  reto para
enfermería,  no  solo  por  lo difícil  de  su identificación,  sino
también  por  el  impacto  que  genera  en  el  cuidado  de  la
persona  que  lo  padece,  siendo  necesarios  cuidados  espe-
cializados  que  permitan  su tratamiento.  Frente  a  ello,  la
bibliografía  consultada  despliega  una  gama  de  actividades

desde  enfermería  basadas  en la evidencia  que  permiten
enfatizar  en  la prevención  de este  síndrome.
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