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RESUMEN 

Objetivo. Análisis de la demanda asistencial de 
pacientes de menos de 18 años en la Unidad de 
Hospitalización de Psiquiatría del Hospital 

' Universitario ele Valladolid. 
Metodología. Estudio descriptivo del total de 
población. Se estudian todos los ingresos 
psiquiátricos ele pacientes menores de 18 años (N=88; 
56 mujeres y 32 varones) en la Unidad de 
Hospitalización del departamento de psiquiatría del 
hospital Universitario (H.C.U.) de Valladolid (24 
camas), durante el quinquenio de 1988-1992. Se 
describen las características de la población, 
protocolo, métodos y red asistencial. 
Resultados. Los resultados se agrupan en 15 
conjuntos de variables que se analizan e 
interpretan clínica y epidemiológicamente. Las 
variables sociodemográficas fueron la edad media 
(16,4 + 1,4), estado civil (94,3% solteros), tipo ele 
trabajo (67% estudiantes y 13,6% trabajadores no 
cualificados), origen y residencia 
predominantemente urbana, y finalmente un nivel 
socio-económico medio preferentemente. La 
distribución de los ingresos por años, meses y días 
dL.: la semana parecen seguir unos determinados 
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patrones a comprobar en series más prolongadas. 
Los pacientes fueron enviados por el psiquiatra 
(90%). solicitado por los padres y familia (52%) o 
por el médico ele familia (31 %) y procedían de la 
propia sección (29%) o del servicio de urgencias 
del H.C. (49%). Los tres motivos predominantes de 
ingresos fueron los intentos de suicidio (44%), 
crisis de agitación con agresividad (24%) y peligro 
vital con graves trastornos alimentarios (36%). Los 
diagnósticos al alta según el DSMIII-R. fueron 309., 
x (29%), 307.1 y 5x (23%). Se estudian los 
tratamientos psicofarmacológicos y 
psicoterapéuticos realizados y la situación al alta 
con mejoría en 74 casos (78% varones y 93% 
mujeres). Reingresaron por recaída el 26% de los 
hombres y el 39% de las mujeres, y por 
reagudización sintomatológica el 14% y 19% 
respectivamente. Incluye cinco tablas y cuatro 
figuras. 
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