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Psychiatric comorbidity in hospitalized patients evaluated by psychiatric
consultation in a Brazilian tertiary hospital: A study protocol
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ABSTRACT

Introduction: the prevalence of mental disorders in the general population has been increasing in recent
years, with the incidence of these diseases being even higher in hospitalized populations. The rates of
depression in these patients are four to five times higher than in the general population. In this regard, it
is important to understand the incidence of psychiatric disorders in different sectors of tertiary hospitals to
recognize, locate, and treat the main pathologies and provide better medical care to hospitalized patients.
Objective: to assess the prevalence of psychiatric disorders and the demographic profile of patients
hospitalized in a tertiary hospital in Brazil who underwent psychiatric consultation.

Method: this is an observational, descriptive, analytical, and retrospective study that will be conducted
through the collection of patient records via psychiatric consultation, gathering demographic data and
hospitalization-related data such as the origin of admission, primary diagnosis, psychiatric diagnosis,
proposed treatment, among others.

Conclusions: the identified challenges include the underutilization of psychiatric consultations and variability
in the protocols adopted. Improving services requires data uniformity and proper diagnosis to optimize
hospital care quality and reduce costs.

Keywords: Psychiatry; Mental Disorders; Hospitalization.
RESUMEN

Introduccion: la prevalencia de trastornos mentales en la poblacion general ha aumentado en los Ultimos
anos, siendo la incidencia de estas enfermedades ain mayor en la poblacion hospitalizada. Las tasas de
depresion en estos pacientes son de cuatro a cinco veces mas altas que en la poblacion general. En este
sentido, es importante conocer la incidencia de los trastornos psiquiatricos en los diferentes sectores
de los hospitales terciarios para poder reconocer, localizar y tratar las principales patologias presentes,
proporcionando una mejor atencion médica a los pacientes hospitalizados.

Objetivo: evaluar la prevalencia de trastornos psiquiatricos y el perfil demografico de los pacientes
hospitalizados en un hospital terciario en Brasil sometidos a consulta psiquiatrica.

Método: se trata de un estudio observacional, descriptivo, analitico y retrospectivo, que se llevara a cabo
mediante la recopilacion de historias clinicas de los pacientes a través de consulta psiquiatrica, recogiendo
datos demograficos y datos relacionados con la hospitalizacion, como el sector de origen, diagnodstico
principal, diagnostico psiquiatrico, tratamiento propuesto, entre otros.

Conclusiones: los desafios identificados incluyen la infrautilizacion de las consultas psiquiatricas y la
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variabilidad en los protocolos adoptados. Mejorar los servicios requiere uniformidad de los datos y un
diagnostico adecuado para optimizar la calidad de la atencion hospitalaria y reducir los costos.

Palabras clave: Psiquiatria; Trastornos Mentales; Hospitalizacion.

INTRODUCCION

La salud mental esta determinada por varios componentes, como los conflictos, la injusticia social y las
enfermedades fisicas.” Durante el proceso de enfermedad, la variacion del estado emocional es intensa, pero
es fundamental comprender el contexto del paciente y reconocer que se espera cierto grado de deterioro
emocional en tales situaciones. Sin embargo, es crucial destacar que este estado puede progresar y volverse
patologico, culminando en trastornos psiquiatricos como los trastornos depresivos y de ansiedad, entre otros.®

Con respecto a la prevalencia de los trastornos mentales, en 2021, los cuatro trastornos mas prevalentes
fueron el trastorno bipolar, el trastorno por déficit de atencion e hiperactividad, el trastorno depresivo y
los trastornos de ansiedad, con incidencias en la poblacion general brasilena de 1,2 %, 2 %, 4,97 % y 9,9
%, respectivamente.® Cuando se analiza la morbilidad psiquiatrica en individuos hospitalizados en hospitales
terciarios, los nUmeros son aln mas altos, con tasas de depresion que varian entre el 12 %y el 20 %, el delirio
enel 15 %y la ansiedad en el 8 %.®

En este contexto, se comprende la importancia de la consulta psiquiatrica, ya que menos del 50 % de los
pacientes con trastornos psiquiatricos son diagnosticados y tratados en su ausencia.® Ademas, las comorbilidades
psiquiatricas en pacientes ingresados en hospitales terciarios estan asociadas con un mayor uso de recursos
de los servicios de salud debido a una mayor duracion de la estancia hospitalaria.® Otro estudio relacioné la
presencia de comorbilidades psiquiatricas, como la depresion y la ansiedad, con un mayor nimero de sintomas
en pacientes con enfermedades cronicas.?”

En cuanto a los trastornos de ansiedad, se han identificado varios factores estresantes para los pacientes
hospitalizados en el entorno hospitalario, siendo el dolor, la incapacidad para dormir, la frustracion y el miedo
a lo desconocido los mas reportados.® Sin embargo, otras caracteristicas individuales estan asociadas con la
aparicion de trastornos mentales en pacientes hospitalizados, como la edad, ya que los pacientes ancianos, en
comparacion con los mas jovenes, tienen mas probabilidades de desarrollar depresion en el entorno hospitalario.®

Ademas del propio entorno hospitalario, la enfermedad subyacente tiene un impacto significativo en la
salud mental del paciente. Se sabe que ciertas enfermedades estan mas relacionadas con comorbilidades
psiquiatricas, como las enfermedades cardiovasculares, que a menudo se acompafan de trastornos depresivos
y de ansiedad, con una alta incidencia en pacientes cardiacos. En pacientes con sindrome coronario agudo, la
prevalencia de estos trastornos es del 48,4 % para la ansiedad y del 26,4 % para la depresion. A pesar de ser muy
comunes, estas enfermedades siguen estando infradiagnosticadas y sin tratamiento en estos pacientes."”En este
contexto, los trastornos psiquiatricos y la ausencia de un diagndstico y tratamiento adecuados pueden interferir
en el periodo posterior a la hospitalizacion, provocando tasas mas altas de readmision hospitalaria, ya que
enfermedades como la depresion estan consistentemente asociadas con una menor adherencia al tratamiento
después de la hospitalizacion, creando un ciclo vicioso para el paciente." Por lo tanto, para implementar un
sistema adecuado y eficaz para tratar los trastornos psiquiatricos, es necesario tener conocimientos sobre la
poblacion que recibe tratamiento para tales enfermedades. ™ Actualmente, todavia se sabe poco sobre la
atencion psiquiatrica en pacientes hospitalizados por otras comorbilidades.

Por lo tanto, este estudio tiene como objetivo analizar la morbilidad psiquiatrica en un hospital terciario en
Bauru - Sao Paulo - Brasil, dada la necesidad de comprender la prevalencia de los trastornos de salud mental
en los pacientes hospitalizados. Al conocer la incidencia de estas enfermedades, es posible coordinar mejor
la atencion, comprender mas profundamente las necesidades de los pacientes e identificar posibles factores
estresantes y otros factores asociados con el inicio y empeoramiento de estos trastornos. Ademas, a partir de
estos datos epidemioldgicos, se pueden encontrar mejores formas de evaluar y tratar a estos pacientes con
trastornos psiquiatricos. Por lo tanto, la identificacion y el tratamiento de los trastornos psiquiatricos en los
pacientes hospitalizados son cruciales® para mejorar la salud mental, aumentar la calidad de la hospitalizacion
y reducir los costos de atencion médica asociados con estancias hospitalarias mas prolongadas.

OBJETIVOS

El objetivo principal de este estudio es evaluar la prevalencia de trastornos psiquiatricos en pacientes
ingresados en el Hospital Clinico de Bauru (HCB) que se sometieron a consulta psiquiatrica. Ademas, los objetivos
secundarios incluyen evaluar el perfil demografico de los pacientes hospitalizados evaluados por el servicio de
psiquiatria del HCB y correlacionar la duracion de la estancia hospitalaria con el diagnoéstico psiquiatrico.
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METODO
Disefio del estudio

Este es un estudio observacional, descriptivo, analitico y retrospectivo. El estudio se llevara a cabo mediante
la recopilacion de datos de las historias clinicas de pacientes ingresados en cualquier unidad del Hospital
Clinico de Bauru (HCB) que se sometieron a consulta psiquiatrica entre febrero de 2024 y febrero de 2025.
Las consultas psiquiatricas en el HCB se realizan a solicitud del médico tratante o de otros miembros del
equipo multidisciplinario, como psicologos, trabajadores sociales y enfermeras. Tras la solicitud de consulta,
el paciente es evaluado por un psiquiatra del equipo mediante anamnesis, discusiones con otros miembros
del equipo y reuniones familiares. A partir de las historias clinicas, se recopilaran datos sobre el diagnostico
principal, la duraciéon de la estancia, los resultados, asi como datos demograficos, motivos de la consulta,
diagnostico psiquiatrico, antecedentes psiquiatricos, tratamiento psiquiatrico, derivaciones y otra informacion
relevante.

Seleccién de la muestra y recoleccién de datos

Se seleccionaran para analisis los pacientes con las siguientes caracteristicas: pacientes ingresados en
cualquier unidad del HCB, pacientes que se sometieron a consulta psiquiatrica y pacientes hospitalizados entre
febrero de 2024 y febrero de 2025. Los datos se recopilaran de manera retrospectiva y el equipo de recopilacion
de datos estara debidamente capacitado para garantizar la uniformidad en el proceso y evitar sesgos de
seleccion o errores humanos. Los investigadores seguiran un protocolo estandarizado, que incluye instrucciones
detalladas sobre qué informacion debe recopilarse, como identificar y registrar los datos relevantes y como
manejar posibles inconsistencias en los registros.

Criterios de inclusion
e Pacientes hospitalizados en el HCB durante el periodo de estudio, entre febrero de 2024 y febrero
de 2025.
e Pacientes que se sometieron a consulta psiquiatrica.
e Sin limite de edad.
e Disponibilidad de historias clinicas completas.

Criterios de exclusion
e Pacientes trasladados a otras instituciones o que fallecieron antes de completar la evaluacion
necesaria para el estudio.

Andlisis estadistico

La prevalencia de los trastornos mentales en la poblacion hospitalizada del HCB se estimara analizando
las historias clinicas de los pacientes. A partir de los datos, se determinaran las curvas de distribucion para
cada diagnostico psiquiatrico, estableciendo la media, la desviacion estandar y el rango. La estimacion de la
prevalencia de los trastornos mentales se calculara como un porcentaje simple, segln los criterios de la 52
edicion del Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos Mentales: revision del texto (DSM-5-TR). Ademas,
se evaluaran las asociaciones entre las variables demograficas, las caracteristicas clinicas y los diagnosticos
psiquiatricos para identificar correlaciones.

Andlisis Descriptivo
Inicialmente, se realizara un analisis descriptivo de las variables, presentando medias, desviaciones estandar
e intervalos de confianza para las variables continuas, y frecuencias absolutas y relativas para las variables
categoricas. Para las variables continuas como la edad y la duracion de la estancia hospitalaria, se presentaran
la media, la mediana, la desviacion estandar y el rango intercuartilico. Para las variables nominales como el
género y el diagnostico psiquiatrico, se presentaran tablas de frecuencias y porcentajes.
Para las comparaciones entre grupos, se utilizaran las siguientes pruebas estadisticas:
e Prueba t de Student o prueba de Mann-Whitney (para variables continuas).
e Prueba de chi-cuadrado (x2) (para variables categoricas).

El nivel de significancia para todas las pruebas se establecera en p<0,05. Los analisis estadisticos se
realizaran utilizando el paquete estadistico SPSS version 21.0. Se realizaran analisis adicionales en subgrupos
de interés, como pacientes ingresados en unidades especificas (por ejemplo, UCI vs. sala general) o pacientes
con comorbilidades crénicas (por ejemplo, enfermedades cardiovasculares) para evaluar las diferencias en la
prevalencia y tipo de trastornos psiquiatricos en estos subgrupos.
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Consideraciones éticas

Este estudio se llevara a cabo de acuerdo con las pautas éticas establecidas por la Declaracion de Helsinki
y las normas brasilefias reguladas por la Resolucion 466/12 del Consejo Nacional de Salud. El protocolo de
investigacion sera sometido a revision y aprobacion por el Comité de Etica en Investigacién con Seres Humanos
de la Facultad de Odontologia de Bauru, Universidad de Sao Paulo (FOB/USP), antes del inicio de la recoleccion
de datos.

Dado que el estudio se llevara a cabo mediante el analisis de historias clinicas de pacientes que estuvieron
hospitalizados y se sometieron a consulta psiquiatrica, no sera necesario el consentimiento informado directo
de los pacientes, ya que el estudio es retrospectivo. Sin embargo, se seguiran estrictamente todas las normas
de confidencialidad y privacidad.

DISCUSION

En los paises en desarrollo como Brasil, los estudios sobre consulta psiquiatrica enfrentan varias limitaciones
que dificultan la produccion cientifica y la generacion de datos solidos. Replicar los resultados de estudios
previos sigue siendo un desafio debido al uso de protocolos individuales en los estudios. Por lo tanto, todavia
se necesitan nuevos datos para desarrollar y mejorar los servicios de consulta.™

Otras dificultades encontradas en los servicios de consulta psiquiatrica en hospitales generales incluyen
la infrautilizacion® y también la utilizacion por parte de pacientes que no requieren consulta psiquiatrica.
" No es raro que se solicite el servicio debido a la negativa del paciente a la intervencion médica propuesta
por el equipo médico y otros incidentes que no requieren consulta psiquiatrica, causando una sobrecarga que
puede comprometer la calidad de la atencidn brindada.® Por lo tanto, se necesitan mas datos sobre el uso
de la consulta psiquiatrica en hospitales generales para comprender mejor la demanda real y optimizar su uso,
evitando tanto la infrautilizacién como el mal uso.

Hay varias fortalezas en nuestro estudio. Primero, todos los participantes tendran un diagnostico psiquiatrico
realizado a través de la evaluacion clinica y de acuerdo con los criterios del DSM-5-TR por el mismo evaluador.
En segundo lugar, el equipo de consulta psiquiatrica evalla a los sujetos de investigacion en varios momentos, lo
que les permite observar pequeiios cambios, lo que lleva a una mayor precision en el registro de los resultados.
Se han identificado varios desafios en el estudio propuesto, como la dificultad para obtener datos psiquiatricos
previos en casos con seguimientos en otros servicios, y los participantes que no fueron evaluados por psiquiatria
debido a la no identificacion de sintomas de salud mental por parte del equipo clinico asistente.
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