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Resumen

Objetivos: Evaluar si existe relación entre el grado de nivel de autocuidado medido mediante la Escala
Europea de Autocuidado y las patologías y parámetros nutricionales y analíticos de los pacientes ingresados
en Medicina Interna.

Métodos: Se seleccionan un grupo de pacientes que ingresaron durante el último trimestre en el Servicio de
Medicina Interna de nuestro hospital por localización, sin basarse en criterios clínicos, y que aceptaban
participar en el estudio. Se les realizó una encuesta de frecuentación alimentaria y la medida de los
parámetros antropométricos por parte de una nutricionista. Se recogieron parámetros analíticos y
antecedentes de la historia clínica y se les realizó la valoración del grado de autocuidado medido con la
Escala Europea de Autocuidado en Insuficiencia Cardiaca e Insuficiencia Respiratoria. El rango de
puntuaciones oscila entre 12 (mejor autocuidado) y 60 (peor autocuidado).

Resultados: No se observa relación estadísticamente significativa entre el nivel de autocuidado y la cantidad
de calorías totales ingeridas (p = 0,459), el consumo de ácidos grasos monoinsaturados (MUFA) (p = 0,082),
el IMC (p = 0,345), el consumo de alcohol (p = 0,430) ni con el sexo, la edad, el peso, el colesterol, ni con la
patología principal que motiva el ingreso del paciente. El dato de laboratorio que guarda relación con el nivel
de mejor autocuidado es la albúmina (3,3 ± 0,3 vs 3,0 ± 0,4, p = 0,03).
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Discusión: El nivel de autocuidado del paciente parece ser independiente del estado nutricional del paciente y
no guarda relación con la edad o el sexo. Estos hallazgos sugieren que el nivel de autocuidado no se relaciona
con un perfil concreto de pacientes. La continuación del trabajo con un aumento de la muestra podría
demostrar diferencias entre los parámetros estudiados.

Conclusiones: El nivel de autocuidado no guarda relación con un perfil concreto de paciente que nos permita
identificarlo al ingreso.
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