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Resumen

Objetivos: Evaluar la evolución de la funcionalidad de los pacientes que han sufrido fractura de
cadera desde su intervención quirúrgica hasta junio 2021 y la repercusión del estado nutricional y
comorbilidades en su calidad de vida actual.

Métodos: Cohorte histórica en seguimiento por Fractura de Cadera por los especialistas de la
Unidad multidisciplinar de Ortogeriatría que realizan “la evaluación geriátrica integral” en nuestro
complejo hospitalario (estudio aprobado por el Comité de Ética con el código CHUNSC_2018_21).
Sujetos: pacientes intervenidos por fractura de cadera y que hayan completado el seguimiento hasta
junio 2021. Variables principales: índice de Barthel (IB) en rango de 0-100 en cuatro momentos: (1)
Basal, durante su ingreso, y medición por consulta telefónica de seguimiento durante (2) y tras (3) el
confinamiento por COVID-19, y (4) al año del mismo, junio 2021. También categorizó el IB en
independiente, dependencia leve, moderada y grave (i). Covariables: edad, sexo, estado nutricional
(cribado nutricional CIPA), IMC y otras comorbilidades. Análisis estadístico: Las variables
categóricas se expresan con frecuencias y porcentajes. Las variables cuantitativas con medianas y
rango intercuartílico (P25-P50) o medias y desviaciones estándar. Se analizó la evolución de la
funcionalidad a través de modelos lineales para medidas repetidas (GLIM) ajustados por covariables
y contrastes apareados para los diferentes grados de dependencia objetivados. El nivel de
significación se estableció en p < 0,05. Todos los análisis se realizaron con el programa estadístico
SPSS/PC (versión 26.0 para Windows).

Resultados: 115 pacientes se incluyeron en el presente análisis, edad 81 ± 8 años, 95 mujeres y 20
varones. El seguimiento desde la intervención hasta junio 2021 fue 3,3 años [2,8-3,6]. La mediana de
IB basal fue 95 [85-100], IB durante 80 [50-100], IB post 80 [50-95] y IB final 80 [30-95]. Este
descenso a lo largo del tiempo de seguimiento fue similar entre géneros (p = 0,751), IMC (p =
0,284), pero diferente (p = 0,009) con el estado de desnutrición (fig. 1) medido a través de CIPA.
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Conclusiones: El estado nutricional deficitario empeora la funcionabilidad del paciente, que muestra
un descenso a la largo del tiempo pero con una mediana estable en la puntuación. Una mejora en la
nutrición del paciente con fractura de cadera frenaría su dependencia.
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