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Resumen

Objetivos. La desnutricidn es un problema con alta prevalencia en la poblacion anciana de causa
multifactorial, que se asocia con deterioro de su estado de salud. Nos planteamos detectar |a desnutricion en
paci entes ancianos hospitalizados y los estados de hipovitaminosis de B12. Vaoraremos si el déficit de
vitamina B12 se relaciona o no con una mayor desnutricion, grado de comorbilidades y la procedencia de
instituciones.

Métodos: Se trata de un estudio observacional, analitico, longitudinal de base individual. Se incluyen los
pacientes mayores de 65 afios de ambos sexos que ingresan en el servicio de Medicina Internay que
voluntariamente aceptan participar. Se descarta alos pacientes que toman suplementos alimenticios
(incluyendo complejos multivitaminicos). Se realiza la medicion de vitamina B12 en e momento del ingreso
y seanalizasi existe desnutricion mixta en base a un parametro antropométrico alterado (IMC o perimetro
bicipital) y dos parametros analiticos (albumina, transferrina o colesterol) o desnutricién proteica (dos
parametros analiticos). Ademas se calcula el indice de Charlson para comorbilidad y se analizala
procedencia de los pacientes.

Resultados: Se analiza una muestra de 101 pacientes (51 hombres) con una edad mediade 79,7 afos. Se
detecta un 22,8% de desnutricion mixtay un 66,3% de desnutricion proteica. En cuanto alavitaminaB12 se
detecta un 19,8% de pacientes con de déficit ( 230 mg/dl) de los cuales el 55% son hombresy & 65% estan
polimedicados. El indice de Charlson medio en los pacientes con hipovitaminosis B12 es de 2. En cuanto ala
relacion entre déficit de B12 y la desnutricidn o observamos en latabla.

VitaminaB12 vs desnutricion

Variable Categoria Déficit vitaminaB12 |No déficit vitaminaB12 [Sig. estadistica
19.8% (n = 20) 80.2% (n = 81)

Desnutricion mixta ~ [No 80% (16) 76,5% (62) 0,780X
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Si 20% (4) 23,5% (19)

Desnutricion proteica [No 25% (5) 35,8% (29) 0,360X
Si 75% (15) 64,2% (52)

Procedencia Ingtitucion (7)  |10% (2) 6,2% (5) 0,546X
Domicilio (94)  |90% (18) 93,8% (76)

Conclusiones. Destacamos una alta prevalencia de desnutricion en ancianos (22,8% desnutricion mixtay
66,3% desnutricion proteica), asi como una relevante hipovitaminosis B12 (19%), aunque no se detecta
relacion estadisticamente significativa entre el grado de desnutricion y el déficit de vitamina B12.
Desenmascarar ladesnutricion y el déficit de cobalamina nos permite suplementar |os déficitsy mejorar la
salud de nuestros pacientes.
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