Endocrinologia, Diabetesy Nutricion 72 (2025) 311

Endocrinologia, Diabetesy Nutricion

Endocrinologia, Diabetes y Nutricion

fo §

245 - DIFERENCIAS POR SEXO EN EL PERFIL NUTRICIONAL Y FUNCIONAL DE
PACIENTES CON ESCLEROSIS LATERAL AMIOTROFICA: IMPLICACIONES PARA
UN ABORDAJE INDIVIDUALIZADO

G. Adiego-Monfortel, M. Gonzalez-Pachecol, C.J. Garcia-Polo?, M. Alarcén-Manoja3 y F.J. Vilchez-Lépezt

1UGC, Endocrinologia y Nutricién, Hospital Universitario Puerta del Mar, Cadiz.2UGC, Neumologia, Hospital Universitario Puerta
del Mar, Cadiz. 3UGC, Medicina Fisica y Rehabilitacion, Hospital Universitario Puerta del Mar, Cadiz.

Resumen

Introduccion: Ladesnutricion en esclerosis lateral amiotréfica (ELA) impacta negativamente en la evolucion
clinica. Sin embargo, se conocen poco las diferencias entre sexos, pese a su posible relevancia paraun
manejo nutricional individualizado.

Objetivos: Analizar larelacion entre el sexo de los pacientesy las variables analiticas y de valoracion
morfofuncional (impedanciometria bioeléctricay ecografia nutricional).

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

Resultados: Muestra de 40 pacientes, 50% mujeres, con una mediana de edad de 68 afios. Los estadios de la
enfermedad predominantes son el Ell (40%) y € Elll (32,5%). La mediana de la puntuacién de laescala
ALSFRS-R es 34 (progresion moderada). El 75% inicio con sintomas espinales. El 42,5% presenta
desnutricion moderada/grave (V SG B-C). El 60% padece clinicabulbar y el 33,3% usa espesantes. Se
encontraron diferencias significativas segun el sexo en pacientes con ELA:

Femenino Masculino p
Peso 59,4 72 0,001
Rz 638 550 0,003
FFM 40,2 52,1 < 0,001
TBW 29,9 39,5 < 0,001
ECW 17,2 22,4 < 0,001




BCM 16,5 22 0,008
MM 17,2 27,3 < 0,001
Nutricion 500 663 0,008
SMI 6,9 9,34 < 0,001
ASMM 13,9 20,6 < 0,001
T. adiposo ecografia muscular 1,16 0,71 0,010
Ecografia masetero 0,91 1,24 < 0,001
Acido trico 3,93 5,42 0,003
CPK 75,5 198 0,031
EAT-10 5 0 0,012
Clinica bulbar 80% 40% 0,024

Conclusiones: El andlisis por sexo revela que en nuestra cohorte las mujeres con ELA presentan mayor
sintomatologia en relacion aladisfagia (mayor afectacion bulbar y puntuaciones en eat-10) y los hombres
tienen mejor estado funcional global (mayor masa muscular). Estos hallazgos son rel evantes para comprender
€l estado nutricional de los pacientes con ELA y su tratamiento nutricional personalizado.
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