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Resumen

Objetivos: Establecer el estado nutricional (EN) de pacientes mayores de 65 afios y determinar su
relaciéon con variables sociodemograficas y de salud.

Metodologia: Estudio observacional transversal en 3 centros de salud y tres centros residenciales.
Se seleccionaron 255 pacientes: ambulatorios (PI), en atencién domiciliaria (PD) o
institucionalizados (PR). Se aplic6 el método Chang para determinar el EN. Se recogieron variables
sociodemogréficas, antropométricas, dependencia, estado animico, cognitivo y parametros
analiticos. Se analizaron asociaciones aplicando chi cuadrado y andlisis de varianza. Se calculd la
razon de prevalencia (RP) para desnutricion de las variables sociosanitarias significativas y se aplico
un modelo multivariante (regresion logistica binaria). Se considerd significacion para p < 0,05.

Resultados: Completaron el estudio 243 (tasa respuesta 95,3%). El 72,0% fueron mujeres y la edad
media fue 81,3 afios (DT = 7,4). E1 48,9% fueron PI, el 26,8% PD y el 24,2% PR. El 29,6% (1C95%:
23,9-35,8) presentaron malnutricion. Se establecié mayor prevalencia de desnutriciéon en relacion
con: vivir en una residencia o precisar ayuda domiciliaria (RP = 5,3), edad mayor de 85 afos (RP =
4,9), presentar una dependencia moderada o superior para las actividades de la vida diaria basicas
(RP = 3,9) e instrumentales (RP = 3,3), precisar ayuda para la movilidad (RP = 2,9) y deterioro
cognitivo moderado/grave (RP = 2,1). Los factores determinantes de desnutricion en el modelo
multivariante fueron tener mas de 85 afos y pertenecer a los grupos de PR o PD.

Conclusiones: Se deberia evaluar el EN fundamentalmente en pacientes mayores de 85 afos y que
viven en una residencia o precisan atenciéon domiciliaria, al ser los grupos de mayor riesgo de
desnutricion. De esta forma se podrian aplicar medidas correctoras que mejoraran la calidad de vida
y supervivencia de estos pacientes.
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