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Resumen

Objetivos. Analizar el impacto de los factores de riesgo de malnutricion en los pacientes ingresados en €l
Servicio de Medicina Interna por cualquier causa.

Material y métodos: Se realiza un estudio observacional, que analiza el impacto de |los factores de riesgo de
la desnutricién en los pacientes ingresados en Medicina Interna durante los afios 2012 a 2015 inclusive. Se
estudian aguellos pacientes en los que se dispone de lavaloracién del estado nutricional realizada por €l
dietista-nutricionista, con especial atencién ala demencia, institucionalizacion, disfagia, Ulceras por presion e
ingesta insuficiente; asi como la edad, sexo, proceso patoldgico que condiciona el ingreso y cuél es el
impacto en lamortalidad, estanciay reingresos.

Resultados: El centro hospitalario dispone de 468 camas con una media de ingresos en Medicina Interna de
1.916 a afo (total 7.662), durante el periodo de estudio, esto es un 8,9% de |los ingresos totales del hospital.
Predominan |as mujeres con un 59%, la media de la edad del total fue de 81 afios (mediana 84) y la estancia
media de 8,6 dias (mediana 7). En 4.048 de estos pacientes se dispone de la valoracién nutricional y de la
prevalencia de | os factores asociados estudiados; demencia 1.105 casos (49,7%), lainstitucionalizacion en
908 (22,4%), ladisfagiaen 1.123 (27,7%), las Ul ceras por presion en 885 casos (21,8%) y laingesta
insuficiente en 1.542 pacientes (38,1%). L os motivos de ingreso mas frecuentes quedaron clasificados en las
categorias diagnosticas 4 (sistemarespiratorio) y 5 (sistema circulatorio) con 1.575y 856 pacientes
respectivamente. La mortalidad en el periodo fue del 14,0% con 565 fallecimientos en total. La valoracion
nutricional fue de estado nutricional normal 27,0%, Desnutricion proteica, caloricay mixtaleves 39,5%,
moderada 11,5% y grave 22,0%. Se analiza mediante regresion logisticay regresion mdltiple el impacto de
estos factores en lamortalidad, reingresosy en los dias de estancia. El proceso patol égico motivo de ingreso,
ladisfagiay laingestainsuficiente son los factores explicativos significativos de la mortalidad. Los
reingresos estan relacionados con 10s procesos patol dgicos, categoria diagnostica mayor 4y 5, tener Ulceras
por presion aumenta el riesgo de reingresos, mientras que la estancia aumenta en el sexo masculino y la edad,
disminuye con lademenciay el fallecimiento.

Discusion: Lamortalidad se ve afectada, evidentemente por |0s procesos patol 4gicos, siendo la mayor
gravedad en |os procesos respiratorios, la presencia de disfagiay laingesta insuficiente. Los reingresos se
ven incrementados por |0s procesos patol 6gicos que motivan el ingreso, el sexo masculino y las Ulceras por
presion. La estancia es mayor en |os pacientes varones, aumenta con laedad y en los casos de ingesta
insuficiente, siendo algo inferior en los pacientes con demencia.
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Conclusiones: En nuestro medio observamos que € riesgo de mortalidad aumenta con la disfagiay laingesta
insuficiente como factores funcional es afiadidos a la categoria diagndstica. Estos diagnosticos, ser varon 'y

presentar Ulceras por presion haran més probable el reingreso. La estancia media aumenta en el sexo varén,
con laedad e ingestainsuficiente.
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