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ESCALAS DE VALORACION

Responsable:

VALORACION DE COMORBILIDAD: indice de Comorbilidad de Charlson

Infarto de miocardio: debe existir evidencia en la historia clinica de que el paciente fue hospitalizado 1
por ello, o bien evidencias de que existieron cambios en enzimas y/o en ECG
Insuficiencia cardiaca: debe existir historia de disnea de esfuerzos y/o signos de insuficiencia 1
cardiaca en la exploracion fisica que respondieron favorablemente al tratamiento con digital,
diuréticos o vasodilatadores. Los pacientes que estén tomando estos tratamientos, pero no podamos
constatar que hubo mejoria clinica de los sintomas y/o signos, no se incluiran como tales
Enfermedad arterial periférica: incluye claudicacion intermitente, intervenidos de by-pass arterial 1
periférico, isquemia arterial aguda y aquellos con aneurisma de la aorta (toracica o abdominal) de > 6
cm de diametro

Enfermedad cerebrovascular: pacientes con AVC con minimas secuelas o AVC transitorio
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Demencia: pacientes con evidencia en la historia clinica de deterioro cognitivo crénico

=

Enfermedad respiratoria crénica: debe existir evidencia en la historia clinica, en la exploracion fisica
y en exploracion complementaria de cualquier enfermedad respiratoria cronica, incluyendo EPOC y
asma

Enfermedad del tejido conectivo: incluye lupus, polimiositis, enf. mixta, polimialgia reumatica,
arteritis cel. gigantes y artritis reumatoide

Ulcera gastroduodenal: incluye a aquellos que han recibido tratamiento por un ulcus y aquellos que
tuvieron sangrado por Ulceras

Hepatopatia crénica leve: sin evidencia de hipertension portal, incluye pacientes con hepatitis
cronica

Diabetes: incluye los tratados con insulina o hipoglicemiantes, pero sin complicaciones tardias, no se
incluiran los tratados Unicamente con dieta

Hemiplejia: evidencia de hemiplejia o paraplejia como consecuencia de un AVC u otra condicion

Insuficiencia renal cronica moderada/severa: incluye pacientes en dialisis, o bien con creatininas > 3
mg/dl objetivadas de forma repetida y mantenida

Diabetes con lesién en érganos diana: evidencia de retinopatia, neuropatia o nefropatia, se
incluyen también antecedentes de cetoacidosis o descompensacion hiperosmolar

Tumor o neoplasia sélida: incluye pacientes con cancer, pero sin metastasis documentadas

Leucemia: incluye leucemia mieloide crénica, leucemia linfatica crénica, policitemia vera, otras
leucemias crénicas y todas las leucemias agudas
Linfoma: incluye todos los linfomas, Waldestrom y mieloma

Hepatopatia crénica moderada/severa: con evidencia de hipertension portal (ascitis, varices
esofagicas o encefalopatia)
Tumor o neoplasia s6lida con metastasis
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Sida definido: no incluye portadores asintomaticos

Fuente bibliografica de la que se ha obtenido esta versién:
Charlson M, Pompei P, Ales KL, McKenzie CR. A new method of classyfing prognostic comorbidity in longitudinal studies:
developmentand validation. ] Chron Dis 1987; 40: 373-83.

COMENTARIOS:

En general, se considera ausencia de comorbilidad: 0-1 puntos, comorbilidad baja: 2 puntos y alta > 3 puntos.
Prediccion de mortalidad en seguimientos cortos (< 3 afios); indice de 0: (12% mortalidad/afio); indice 1-2: (26%); indice 3-
4: (52%); indice > 5: (85%). En seguimientos prolongados (> 5 afios), la prediccién de mortalidad deber& corregirse con el
factor edad. Esta correccion se efectla afladiendo un punto al indice por cada década existente a partir de los 50 afios (p.
€j., 50 afios = 1 punto, 60 afios = 2, 70 afios = 3, 80 afios = 4, 90 afios = 5, etc
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