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Resumen

Objetivos: El objetivo del presente estudio es conocer si el estado nutricional influye en el pronóstico
de los pacientes con EPOC agudizada que requieren ingreso hospitalario.

Métodos: Se realizó un análisis retrospectivo en el que se incluyeron los pacientes ingresados en el
servicio de Medicina Interna del HUAV diagnosticados de EPOC agudizada durante diciembre de
2019. Se excluyeron los que no presentaban al ingreso analítica nutricional en base al índice de
control nutricional (CONUT): albúmina, linfocitos y colesterol, y se clasificó la población en función
del grado de desnutrición (normal, leve, moderado y grave). Los datos extraídos del historial clínico,
pertenecen a un estudio prospectivo ya autorizado por el comité ético del HUAV.

Resultados: Se revisaron 189 pacientes, obteniendo una muestra final de 30. Posteriormente se
clasificó a los pacientes según su grado de desnutrición en base al índice CONUT (fig.). De estos
pacientes se observó que un total de 5 (16,7%) presentaron una evolución desfavorable.
Posteriormente se relacionó a estos con el grado de desnutrición que presentaron al momento de
ingresar (tabla).
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Conclusiones: Las conclusiones obtenidas tras realizar este estudio fueron que el grado de
desnutrición está directamente relacionado con el pronóstico en pacientes ingresados por EPOC
agudizada. No obstante, es necesario un mayor tamaño muestral para confirmar estos datos
preliminares.
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