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Resumen

Introduccion: Es bien conocido que la desnutricion en pacientes ingresados es un problema global, gracias a
estudio PREDYCES® realizado en 2010, no solo nos permitié conocer la prevalencia estimada, sino que nos
ha permitido conocer €l incremento de la estancia hospitalariay el coste asociado ala hospitalizacion.

Métodos: Estudio transversal y descriptivo. A propoésito del diainternacional de la desnutricion, serealiza
durante una mafiana como iniciativa de la comision de nutricion, alos pacientes ingresados en todas las
plantas de hospitalizacién de nuestro hospital, €l cribado de desnutricion con la herramienta MUST. Para
realizar €l cribado, setenia que pesar y tallar alos pacientes, por |o que no se tiene en cuenta a aquellos que
no podian ponerse de pie. Con la base de datos en SPSS se compararon las medias.

Resultados: Serealiza el cribado de desnutricidn a 128 pacientes, 94 de ellos ingresados por patol ogias
médicasy el resto patologias quirurgicas, con edad media de 69,67 + 16,51 afios, en su mayoria hombresn =
67 (52,3%), IMC promedio de 27,72 + 21,71 kg/m2, con una media de % de pérdida de peso de 4,69 + 6,56%
entre 3-6 meses. El resultado del MUST de forma global es de 20,3% parariesgo alto y 23,4% parariesgo
intermedio. En las plantas médicas el riesgo alto esde 19,1% y el riesgo moderado de 24,5%. En las plantas
quirurgicas un 23,5% presentaban riesgo ato y 20,6% un riesgo intermedio.

Conclusiones: Una de las medidas para combatir la desnutricidn hospitalaria esrealizar al ingreso la
deteccion de la desnutricion con alguna herramienta de cribado, en nuestro hospital, vemos que a menos 2 de
cada 10 pacientes se encontraban en riesgo alto de desnutricion, situacion que sigue siendo recurrente mas de
10 afios después de la publicacion de PREDYCES® que sent6 |as bases de la desnutricion hospitalariaen
nuestro pais.
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