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Resumen

Introduccion: La monitorizacion de la recuperacion fisica en anorexia nerviosa (AN) requiere herramientas
funcionales més alla del peso. El angulo de fase (PhA), la ecografia nutriciona® (NU) y la dinamometria
permiten una valoracion integral y reproducible del estado nutricional real.

Métodos: Se evalud una cohorte prospectiva de 43 mujeres (edad media: 28,7 £ 13,5 afios) ingresadas por
AN grave en una unidad hospitalaria especializada. Se recogieron variables antropométricas, bioimpedancia
multifrecuencia, NU® del recto femoral y del tejido adiposo abdominal y fuerza de prensién con
dinamémetro Jamar®. La cohorte fue analizada desde dos enfoques complementarios: (1) estratificacion por
terciles de PhA al ingreso y andlisis de su relacion con parametros morfofuncionalesy estancia hospitalaria;
(2) comparacion de variables entre ingreso y alta.

Resultados: Un PhA més alto se asocié con mayor masa celular, &rea muscular del recto femoral y
dinamometria (p < 0,001), asi como con menor estancia (41 vs. 58 dias; p < 0,05) y menor coste estimado
(25.829 € vs. 36.523 €), calculado segun el coste diario del GRD especifico para TCA. Laintervencion
indujo incrementos significativos en peso, masa libre de grasa, masa grasa, fuerza de prension y grasa
subcutanea abdominal, sin cambios relevantes en PhA ni en proteinas séricas.

Conclusiones: El uso conjunto de impedanciometria bioeléctrica vectorial, NU® y dinamometria permite
monitorizar con precision laevolucién funcional en AN y anticipar la duracion y € impacto econdémico de la
hospitalizacion. Su integracion en protocol os asistenciales puede optimizar € seguimiento clinico, facilitar
decisiones individualizadas, mejorar la eficiencia del manejo hospitalario y ofrecer una herramienta objetiva
para evaluar resultados en pacientes con malnutricion extrema.
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