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Rellenar sobre las zonas sombreadas

RESUMEN

OBJETIVOS:

Conocer la prevalencia del insomnio en dos zonsisdde salud (ZBS), identificar las variables@bemograficas y clinicas
asociadas al mismo.

Contrastar la prevalencia de nuestro estudio ceriiente en el centro de salud.

Identificar las medidas higiénico-dietéticas ynfacoldgicas instauradas en los pacientes.

Valorar la relacion entre insomnio y accidentalidad

METODOLOGIA:

Estudio observacional, descriptivo y transversaleMreo aleatorio simple en mayores de 14 aficssd#ols ZBS. Realizamos un
entrevista telefénica incluyendo cuestionario denas modificado, variables sociodemograficas, nasdidioptadas por el pacierj
y accidentabilidad . Recogimos de la historia efeias al insomnio y presencia de patologias coitantes. Analizamos Ic
resultados mediante regresion logistica y andlissriptivo con estimaciones por intervalos deieozh (IC) al 95%.
RESULTADOS:

Prevalencia del insomnio: 33,4% (IC 28,3-38,5)926(1C 19,3-34,4) hombres y 38,2% (IC 333,1) mujeres. Media de edac
los insomnes: 53.97% (IC 50.62-57,31) y no inse®i&96 (IC 45,35-50,56). El 15% de la poblaciéngicreado episodio de
insomnio, el 32,5% (IC 23,4-41,4) de los insommgsd alguna referencia en la historia y el 56%A4T&56) dicen no haber
consultado nunca por este motivo. Esta tomandoaaeidin el 14% de los no insomnes y entre el 2,51%)de todos los no
insomnes no tienen ninguna referencia en la hast&ti49,1% (IC 39,5-58,7) de los insomnes preseatalogia psiquiatrica OR:
2,68 (IC 1,61-4,46)

CONCLUSIONES:

La gran variabilidad en las definiciones y losinstentos de medida dificultan la comparacion delt@dos. La prevalencia
aumenta con la edad y con el hecho de padeceopé&qgisiquiatrica. Es una patologia infradiagnestécen nuestrémbito en gra
parte debido a que no se consulta el problema.t&ansos y cuantificamos la existencia de usuaoiwgihdo medicacion sin

padecer insomnio, algunos de ellos sin refererdgiaa al problema en la historia clinica.
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