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Resumen

Introduccion: La pandemia por COVID-19 ha afectado negativamente a las patol ogias cronicas, en particular
alas psiquiatricas, como son los TCA.

Objetivos: Comparar la situacion basal y evolucion de pacientes ingresados por TCA en nuestro centro los 2
anos previosy posteriores al inicio de la pandemia.

Métodos: Se revisaron las hospitalizaciones por descompensacion de TCA con seguimiento en el ingreso por
la Seccion de Nutricidn de marzo-2018 afebrero-2020 (periodo pre-COVID) y de marzo-2020 afebrero-
2022 (periodo COVID).

Resultados: Seincluyeron 59 ingresos (22 de pre-COVID, 37 de COVID). El 96,6% eran mujeres, de 27
(RIC27) afios. Los ingresos pre-COVID tenian menor peso previo (45,5 (DE 4,4) kg vs. 50,2 (DE 9,6) kg, p
0,017), sin diferenciasen el IMC al ingreso (15,4 (DE 1,9) kg/mZ en pre-COVID vs. 15,1 (DE 4,0) kg/m2 en
COVID, p 0,740). En pre-COVID se objetivdé mayor estancia hospitalaria (52 (RIC 43) diasvs. 31 (RIC 41)
dias, p 0,017) y mayor tiempo de tratamiento con suplementos nutricionales orales (SON) [51,5 (DE 36,1)
diasvs. 29 (DE 19,5) dias, p 0,023)], pero no con nutricion enteral (NE) [62,8 (DE 41,7) diasvs. 43,5 (DE
27,7) dias, p 0,159]. En periodo COVID, mayor porcentaje de pacientes ingresd desde Urgencias (48,6 vs.
4,5%, p 0,01) y en UCI (16,5 vs. 4,5%, p 0,180). No se encontraron diferencias significativas entre grupos en:
edad, variables al ingreso (peso, frecuencia cardiacay niveles plasméticos de glucosa, albumina, fésforo y
potasio) ni porcentgje de pacientes que requirido SON (81,8% en pre-COVID y 75,7% en COVID, p 0,749) o
NE (22,7 vs. 32,4%, p 0,509). Ningun paciente fallecio durante e ingreso.

Conclusiones. La pandemia no parece haber afectado negativamente a las hospitalizaciones por
descompensacion de TCA en nuestro centro, aunque la mayor proporcién de pacientes ingresados desde
Urgencias podriaindicar mayor gravedad al ingreso. El incremento de ingresos en UCI se debe alareciente
instauracion de un protocolo de atencion a pacientes con alto riesgo de sindrome de realimentacion.
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