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Resumen

Objetivos: El objetivo de este trabajo es describir |as caracteristicas clinicas, |os antecedentes personaesy la
optimizacion de tratamiento de |os pacientes ingresados en el servicio de Medicina Interna de un hospital de
tercer nivel con diagndstico al ata de desnutricion ingresados por diferentes causas.

Métodos: Se trata de un estudio descriptivo retrospectivo de revision de historias clinicas de un total de 215
pacientes ingresados con diagndstico en € Servicio de Medicina Interna de un hospital de tercer nivel entre
los 2017y 2020.

Resultados: En nuestro estudio gjustado por sexo (50% hombresy 50% mujeres), se obtuvo una media de
edad de unos 82 afios. Aproximadamente el 66% eran hipertensosy el 30% diabéticos tipo. El 16%
presentaban antecedentes de cardiopatiaisquémica, €l 14% arteriopatia periférica, el 40% con enfermedad
renal cronica (un tercio de ellos se encontraban en estadio 3 de la clasificacion KDIGO (Kidney Disease:
Improving Global Outcomes). El 55% del total presentaban demencia, eran totalmente dependientes para
actividades basicas de lavida diaria, el 50% presentaban disfagiay hasta en un 45% se documentaron
problemas masticacidn. Con respecto alamovilidad, solamente €l 17% del total eraindependientey el 40%
se encontraban encamados. Hasta un 19% en el momento del ingreso estaba diagnosticado de una neoplasia
de 6rgano sdlido y un 6% presentaba metastasis. Previo al ingreso, el 50% recibia de 5-10 f&rmacos. El
principal motivo de ingreso de nuestro registro de pacientes erala etiologia infecciosa. Durante € ingreso, a
un 22% se les realizo un perfil analitico nutricional y un 5% fueron sometidos a un screening nutricional. El
26% presentaba cifras de colesterol 120 mg/dL, €l 58% tenia cifras de albumina 3,5 g/dL. D€l total, al 20%
se determind la cifrade prealbuminay el 16% de ellos presentaban 15 mg/d. En la mitad de |os pacientes se
realiz6 una adecuacion de la dieta segun la patol ogia de ingreso, pero solamente a un 1% del total de los
pacientes se les calcul 6 1os requerimientos energéticos. Un 30% recibieron suplementos proteicos durante su
estancia hospitalariay en un 9% se inicio nutricion enteral (mediante sonda nasogastrica o gastrostomia
percutanea). Con respecto ala mortalidad, €l 25% fallecié en el ingreso, €l 37% en los 6 meses siguientesy €l
10% alos 12 meses.

Conclusiones. La prevalencia de la desnutricion entre la poblacion mayor de 65 afios es del 16,6%, con un
mayor predominio entre los hospitalizados (24,6%) e institucionalizados (20,8%). La prevalenciade la
desnutricion entre la poblacion mayor de 65 afios es del 16,6%, con un mayor predominio entre los
hospitalizados (24,6%) e institucionalizados (20,8%). Pese ala complejidad en el mangjo en este tipo de
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paci entes afiosos por la comorbilidad asociada, se tiene muy poco en cuenta el estado nutricional.
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