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MORTALIDAD A TRES MESES EN PACIENTES INGRESADOS
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Resumen

Introduccion: La prevalencia de desnutricion hospitalaria es elevaday algunas técnicas de valoracion
nutriciona mediante bioimpedanciometria han sido introducidas en |os Ultimos afios para complementar la
valoracion subjetiva, antropométricay analitica.

Objetivos: Establecer puntos de corte de desnutricion segin angulo de fase (AF) en pacientes ingresados y
estudiar su utilidad en lavaloracion nutricional y su capacidad para predecir duracion de ingreso y
mortalidad.

Métodos: Estudio prospectivo en pacientes ingresados por cualquier causa en el Hospital QuirénSalud
Malaga entre 2019-2021. Se realiz6 una valoracion nutricional completa, incluyendo bioimpedanciometria,
mediante la cual se determind el AF. Se establecieron puntos de corte de AF utilizando la valoracion
subjetivaglobal (VSG) como estandar para el diagndstico de desnutricion. Se estudi6 su asociacion con
diversas variables de utilidad clinica, entre ellas la duracién de ingreso y la mortalidad a 3 meses.

Resultados: 326 pacientes analizados, 173 (53,1%) mujeres, con unaedad mediade 65 + 15 afios. LaVSG
hall6 un 35% de normonutridos, un 39% de pacientes con desnutricion moderaday un 26,1% con
desnutricion grave. EI AF medio fue 4,99° (5,3° en hombresy 4,70 en mujeres, sin diferencias
significativas). Se obtuvo un punto de corte de diagndstico de desnutricién de 4,70 para el AF (sensibilidad
67% y especificidad 73,3%), presentando una concordancia kappa de 0,35 con laVSG (p 0,001). Los
pacientes con diagnastico de desnutricidn segiin AF (55,4%) presentaron un aumento de la estancia
hospitalaria respecto alos normonutridos (12,1 + 8,4 vs. 8,4 £ 8,7 dias; p = 0,009), asi como de |a mortalidad
a3 meses (15% vs. 4,3%; p = 0,02), presentando un riesgo de exitus 4,1 veces mayor, gustando por edad y
sexo (p = 0,04).

Conclusiones: El angulo de fase se muestra como una herramienta Util para complementar la valoracién

nutricional del paciente ingresado, presentandose como un buen marcador pronéstico de duracién de ingreso
y mortalidad a 3 meses.
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