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Resumen

Objetivos: Los estados de desnutricion y el deterioro funcional de los pacientes pueden repercutir de
forma negativa en la calidad de vida del paciente. El propdsito del estudio es valorar como los
parametros analiticos nutricionales pueden alterar tanto la dependencia funcional del paciente,
repercutir en los ingresos hospitalarios asi como en la mortalidad.

Métodos: Estudio retrospectivo, observacional, de pacientes incluidos en la Estrategia del Cronico
de Navarra, en seguimiento por Medicina Interna. Analizamos los niveles séricos de proteinas
totales, albumina, ferritina y transferrina y calcidiol y como estos factores podian influenciar en el
Barthel, en el nimero de ingresos hospitalarios asi como en la mortalidad global. Para el andlisis de
los datos, se emplearon la y*, para comparar las variables categoricas, y la regresion lineal y
logistica simple univariante.

Resultados: Se incluyeron 242 pacientes con una edad media de 82 afios (H/M: 126/118). Los niveles
medios de proteinas totales fue de 6,61 g/dl, ferritina de 191 ng/l y transferrina de 232 mg/dl y
calcidiol de 20 mg/dl. Encontramos que los pacientes con niveles dentro de la normalidad de
proteinas, ferritina y transferrina presentaban significativamente menor nimero de ingresos
hospitalarios en 2014 y 2015 (coef. beta - 0,39, IC95% - 0,57--0,21, p < 0,001; coef. beta 0,0009,
IC95% 0,0003-0,001, p = 0,003; coef. beta -0,003, IC95% -0,006-0,0004, p = 0,026,
respectivamente). La puntuacion media del Barthel en el estudio fue de 75 puntos. Los pacientes que
presentaban un Barthel superior a 60 puntos presentaban significativamente niveles superiores a
3,5 g/dl de albumina (OR 2,45, IC95% 1,16-5,19, p = 0,019). La mortalidad global del estudio fue del
26%. Presentar niveles de albimina superiores a 3,5 g/dl esta asociado con una menor mortalidad,
de forma significativa (OR 0,14; IC95% 0,06-0,38; p < 0,001).

Conclusiones: En funcién de nuestros resultados existe una clara relaciéon entre la desnutricion,
medida mediante pardmetros analiticos, el deterioro funcional y el riesgo de ingresos hospitalarios.
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