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L’instabilità clinica (e cioè l’insieme degli eventi clinici avversi che segnano la storia naturale della 
cronicità nel paziente) ed il delirium sembrano avere un grosso impatto sulle condizioni dei pazienti 
anziani.  

Questo studio osservazionale ha seguito 583 anziani ricoverati in un’unità riabilitativa, valutando, al 
momento dell’ammissione in reparto, criteri quali sintomatologia depressiva, problemi cognitivi, presenza 
di instabilità clinica (CI) e delirium. 

Si è visto che tra tutti i pazienti anziani seguiti, quelli che, al momento dell’ammissione in reparto erano 
stati classificati come clinicamente instabili in presenza o meno di delirium venivano più frequentemente 
trasferiti, alle dimissioni, in strutture per pazienti acuti mentre il recupero funzionale era 
significativamente superiore nel gruppo dei pazienti stabili. 

L’instabilità clinica e il delirium sembrano utili marcatori prognostici di eventi funzionali e clinici avversi 
in una popolazione di anziani che frequentano un’unità riabilitativa. 

 

 

 

L’immagine mostra la percentuale di pazienti stabili e clinicamente instabili in presenza o meno di 
delirium, che ha sofferto di eventi avversi al momento delle dimissioni. 
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