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Resumen

Introduccion: La desnutricion influye en la morbimortalidad del paciente con esclerosis lateral
amiotrofica (ELA). La administracion de nutricion enteral (NE) por gastrostomia puede ayudar a
estabilizar la pérdida de peso, mantener un correcto estado nutricional y mejorar los sintomas
asociados a la enfermedad. El objetivo del estudio es valorar la evolucién de parametros
nutricionales en el curso de la enfermedad y tras la colocacion de gastrostomia.

Métodos: Se recogieron datos de historia clinica de 50 pacientes diagnosticados de ELA entre 2006
y 2015 que precisaron NE por gastrostomia a lo largo de su evolucion. Se realizé analisis estadistico
con el programa SPSS versién 20.

Resultados: Descripcion de la muestra: edad media 62,8 + 13,9 afos. Mujer/varén 62%/38%. ELA
bulbar/espinal 50%/50%. Colocacion endoscopica/radioldgica 88%/12%. Causa mas frecuente de
indicacion de gastrostomia: disfagia (80%). El tiempo medio desde el diagnostico hasta la colocacion
de la gastrostomia fue de 16,56 + 15,63 meses. Desde el diagndstico de la enfermedad hasta la
colocacion de la gastrostomia se observa una disminucion significativa de peso de 6,14 + 6 kg IMC
2,59 + 2,37 kg/m’, proteinas 0,27 + 0,67 g/dl, albimina 0,29 * 0,53 g/dl, linfocitos 285,7 + 532,3/1y
transferrina 14,7 + 35,6 mg/dl. No hay diferencias en cuanto a colesterol, PTR ni prealbimina. A los
3-6 meses de la colocacion de la gastrostomia se observa una estabilizaciéon de peso, IMC, colesterol,
proteinas, linfocitos y transferrina y un aumento significativo de albumina (+0,26 = 0,41 g/dl), PTR
(+0,78 = 1,18 mg/dl) y prealbimina (+2,93 + 5,71 mg/dl).

Conclusiones: La disfagia es la causa fundamental para la colocacién de gastrostomia. Con
administracion de NE por gastrostomia se consigue mejorar los parametros nutricionales. En el
paciente con ELA se debe evaluar el estado nutricional de forma precoz y periddica, ofreciendo las
medidas mas adecuadas en funcidn de la evolucién de la enfermedad.
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