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Resumen

Introduccion: La ELA es unaenfermedad neurodegenerativa con alta prevalencia de desnutricion. Es
importante el diagnéstico nutricional por su implicacién prondstica.

Objetivos: Determinar las caracteristicas clinicas y morfofuncionales en una serie de pacientes con ELA.

Métodos: Estudio descriptivo transversal de pacientes atendidos en la consulta multidisciplinar de ELA del
Hospital Puertadel Mar (Cadiz).

Resultados: 17 pacientes, 58,8% muijeres, con una mediana de edad de 68 afiosy 64,9kg de peso. La mediana
del tiempo de evolucion de los sintomas es 39 meses (64,7% sintomas espinales). La distribucion segun el
estadio de laenfermedad es: | 5,9%, 11 35,3%, |11 41,2%y IV 17,6%. La mediana de la puntuacion de la
escala ALSFRS-R es 32 (progresion moderada). El 64,7% presentan disfagia, con mediana de 6 meses de
duraciony € 35,3% presentan riesgo nutricional o0 estéan desnutridos (VSG B o C). Medianas de pardmetros
ecogréficos nutricionales: (1) Recto anterior del cuadriceps: &rea 3,17 cm?, gje Y 1,07 cm, (2) Tejido adiposo
abdominal: total 1,73 cmy preperitoneal 0,55 cm, (3) masetero: 1,12 cm. Medianas de laBIA: angulo de fase
3,79, Hidratacion 73,8%, masa libre de grasa 42,8%, masa grasa 23,1 kg, BCM 17,3y ASMM 14,3 kg. Los
pacientes con VSG B o C presentaron un mayor porcentaje de peso (11,1 vs. 1,65%; p 0,032) y una menor
masa grasa (16,7 vs. 24,2 kg; p 0,039). Existe una correlacion negativa entre la puntuacion ALFRS-Ry la
grasa preperitoneal (r =- 0,837, p 0,001), y correlaciones positivas entre el pesoy lamasagrasa (r = 0,752, p
0,001), entre lamasamagray ASMM (r = 0,966, p 0,001) y entre lamasamagray BCM (r = 0,776, p 0,001).

Conclusiones: En nuestra serie, la desnutricion es altamente preval ente. Globa mente existe una franca
disminucion del angulo de fase, con una reduccion significativa de la masa grasa en |os pacientes
desnutridos. Es necesario valorar €l valor pronéstico de estos hallazgos en el seguimiento de la enfermedad.
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