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UTILIDAD DEL CXI1Y del CTI EN UN ESTUDIO RETROSPECTIVO EN UN
HOSPITAL TERCIARIO
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Resumen

Introduccion: La caguexia en pacientes con cncer se asociaamal prondstico y esta vinculada ainflamacién
sistémica, sarcopeniay mioesteatosis. Se han propuesto indices con valor prondstico, como el indice de
caquexia (CX1) y € indice PCR-triglicéridos-glucosa (CTI), relacionados respectivamente con masa
muscular, estado nutricional e inflamacién y resistenciainsulinica.

M étodos: Estudio retrospectivo, observacional, analitico que incluye pacientes oncol 6gicos hospitalizados
valorados por la Seccion de Nutricidon del Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa durante 2023. Se
recogieron datos de la valoracion nutricional, tipo de intervencion nutricional, valores analiticos y andlisis de
la composicion corporal mediante corte alaalturade L3 en TC empleando €l software FocusedOn.

Resultados: Se analizaron 139 pacientes, (47,9% mujeres, edad media 65 afios), de los cuales un 79,8% (n =
99) fue diagnosticado de desnutricion relacionada con la enfermedad. Un 79,3% (n = 111) sarcopeniay €l
67,9% (n = 95) mioesteatosis en L 3. Se observé que un menor CX| se asocia con una mayor mortalidad
intrahospitalaria (p = 0,013), mientras que un CTI elevado se relaciona con una mayor tasa de ingreso en UCI
(p < 0,001) durante la hospitalizacién. No se observaron asociaciones estadisticamente significativas a nivel
de mortalidad global ni de latasa de reingresos. Se analizaron curvas COR gue mostraron un punto de corte
de 6,27 para CTI respecto a ingreso en UCI (AUC 0,66; OR 5,4, 1C95% 2,45-12) y de 9,03 para CXl y
mortalidad intrahospitalaria (AUC 0,69; OR 4,79, 1C95% 1,56-14,74).

Conclusiones: Los indices CXI y CTI muestran utilidad pronostica en pacientes oncol 6gicos hospitalizados:
el primero asociandose a mortalidad intrahospitalariay el segundo al riesgo de ingreso en UCI. Su
incorporacién alavaloracion nutricional de estos pacientes puede facilitar una estratificacion del riesgo
clinicamente relevante y contribuir a un abordaje mas personalizado.
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