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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas nutricionales de pacientes pluripatoldgicos complejos (PPC)
que reingresan en el hospital. Determinar la relevancia clinica que presenta para realizar futuras
intervenciones nutricionales.

Métodos: Se realizé un estudio descriptivo observacional retrospectivo en el que se incluyeron todos
los reingresos hospitalarios de PPC (segun criterios PROFUND) realizados entre 2019 y 2021. De
ellos, se extrajeron variables demogréficas, sociales, valores analiticos al alta del primer ingreso,
dias de ingreso, hospitalizaciones y visitas a urgencias en 12 meses y mortalidad. El riesgo de
desnutricion se obtuvo a partir del indice de control nutricional (CONUT). Todas las variables fueron
analizadas con el programa SPSS version 25. El estudio fue aprobado por el comité de ética del
centro hospitalario.

Resultados: De 210 pacientes se pudo obtener el riesgo de desnutricion segun el indice CONUT en
153 pacientes (72,9%), predominando el moderado y leve (tabla). Presentaban una edad media de
83,69 % 9,49 anos, de predominio varon (58,8%). La mayoria vivia en domicilio acompaiiado (45,1%)
o en residencia (42,5%). Un 41,8% presentaba deterioro cognitivo, y hasta un 64,1% eran
dependientes. Tenian un indice PROFUND de 7,86 + 4,11, y un indice Charlson de 6,52 *+ 2,58.
Estuvieron hospitalizados una mediana de 8 dias, con 2 ingresos y 3 estancias en urgencias en el
ultimo afio. Los dias hasta el reingreso fueron de 8,73 + 6,36. Hubo un total de 58 (37,39%)
fallecimientos en el segundo reingreso. Comparando las caracteristicas de los pacientes desnutridos,
los pacientes con riesgo de desnutricion grave presentaron una mayor mortalidad (10, un 76,62%)
en comparacion con el moderado, leve o normal (38,81%, 33,33% y 10%, respectivamente) (p-valor
= 0,008, 0,003, 0,001). Asi mismo, el grado grave también mostro diferencias frente a una nutricién
normal en dias hasta el reingreso (6,38 dias antes, p = 0,017). Por tultimo, aquellos pacientes con
riesgo de desnutricion grave presentaban un mayor indice PROFUND (+4,91, p = 0,043) y Charlson
(+2,35, p = 0,031) que en pacientes sin desnutricion.

Frecuencia Porcentaje (%)

Normal 10 6,5
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Leve 63 41,2

Moderado 67 43,8

Grave 13 8,5

Discusion: El indice CONUT es un indice de cribado nutricional que ha demostrado ser util para
efectuar de una forma sencilla una estimacion del riesgo de grado de desnutriciéon en base a tres
parametros analiticos (albimina, linfocitos y colesterol). Sin embargo, no hay estudios que lo
apliquen a los reingresos en pacientes PPC. Segun nuestro estudio, el riesgo de desnutricién grave
ha demostrado ser un indice predictor al alta hospitalaria de la mortalidad al reingreso y de dias
hasta el reingreso sobre el cual se podria actuar con un adecuado plan nutricional con el fin de
evitar dicho evento.

Conclusiones: 1. La desnutricion moderada o grave estd presente en un alto porcentaje de pacientes
PPC que reingresan (53,3%). 2. Presentar una desnutriciéon grave conlleva mayores tasas de
fallecimiento durante el reingreso y menos dias hasta el reingreso respecto a no presentar
desnutricion en pacientes PPC. Asi mismo, es mayor la desnutriciéon en pacientes con indice
PROFUND y Charlson més elevado.
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