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Resumen

Objetivos: Conocer € estado nutricional de pacientes crénicos con pérdidas de peso no intenciona gque son
visitados en una ABS de Barcelona, aplicando & formulario Mini Nutritional Assessment — Short Form
(MNA® SF). Identificar los factores y |as causas que |o provocan, para proporcionar €l apoyo nutricional
adecuado.

Metodol ogia: Disefio: estudio observacional descriptivo transversal en dos consultas de enfermeria de AP de
Barcelona. Poblacion de estudio: pacientes cronicos de > 70 afios con pérdidas de peso no intencionales, de
atencion domiciliariay pacientes que acudieron ala consulta programada, de enero a octubre 2018. Fuente de
recogida de informacion/Instrumentos: cribado con formulario Mini Nutritional Assessment — Short Form
(MNA® SF) y revision historia clinica. Analisis de datos: se seleccionaron 30 pacientes crénicos de > 70
anos con pérdidas de peso no intencionales, de atencion domiciliariay pacientes que acudieron ala consulta
programada, de enero a octubre 2018. Se garantizd confidencialidad y rigor metodol 6gico. Se revisd HC,
recogieron algunos datos y se les aplico e formulario MNA®-SF, para conocer su estado nutricional e
identificar los factoresy las causas que |o provocan.

Resultados: Los factoresy las causas encontradas en la muestra de pérdida de peso no intencional fueron:
disfagia, cancer, patologias pulmonares, patol ogias cardiacas, patologia hepatica/vesicular, alteraciones
digestivas, problemas neuropsicol 6gicos, problemas dental es/masti catorios, hiporexia, varios ingresos en el
Gltimo afio y problemas sociales. El cribado con el formulario (MNA®-SF) alos 30 pacientes, muestra que 8
pacientes (27%) tienen un estado nutricional normal; 18 pacientes (60%) se ha detectado riesgo de
malnutricion y en 4 pacientes (13%) yalatienen instaurada. Las intervenciones para |os pacientes detectados
con malnutricién irdn encaminadas introducir suplementos nutricionales, enriquecimiento de ladietay
control y evaluacion exhaustiva nutricional y del peso, en colaboracion del equipo multidisciplinar. No
obstante de los 8 pacientes que se encontraban dentro del rango de estado nutricional normal, se detecta que 6
de ellos tienen enfermedades degenerativas que a ertan sobre riesgo de malnutricion en el tiempoy en 18 ya
existe el riesgo. Por tanto la propuesta es reevaluar a toda la muestra de forma periédica paraintervenir si es
necesario.

Discusion/Conclusiones: El riesgo de malnutricion se incrementa con la edad, los factoresy las causas
individuales pueden acelerarla. La deteccion tempranay su tratamiento es esencial en pacientes cronicos de
avanzada edad, pararevertir o reducir las complicaciones derivadas de un estado nutricional deficitarioy con
ello disminuir lamorbimortalidad asociada. El cribado efectuado con & formulario Mini Nutritional
Assessment — Short Form (MNA® SF) pone de manifiesto que es una herramienta de deteccion y evaluacion
de lanutricion muy Util, por su eficaciay facilidad de aplicacion.
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