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Riscul nutritional si prevalenta malnutritiei la pacientii internati in clinicile de gastroenterologie: un
studiu multicentric
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Rezumat

Premize si obiective: Prevalenta malnutritiei la pacientii internati n clinicile de gastroenterologie este
putin cunoscuta. Deoarece o parte dintre acesti pacienti vor necesita tratament chirurgical iar
malnutritia este un factor de risc cunoscut pentru morbiditatea perioperatorie, am realizat un studiu
prospectiv cu scopul de a determina riscul nutritional precum si prevalenta si factorii de risc ai
malnutritiei la pacientii internati in centrele de gastroenterologie din Romania.

Metode: Pacientii internati consecutiv in 8 centre de gastro-enterologie intr-o perioada de 3 luni au
fost inclusi. Riscul nutritional a fost evaluat folosind scorul NRS 2002. Malnutritia a fost definita
folosind IMC (indexul de masa corporald)<20 kg/m? si/sau>10% scadere ponderald in interval de 6
luni.

Rezultate: 3198 pacienti au fost evaluati, 51,6% barbati si 48,4% femei, cu varsta medie 54,5 + 14,3
ani. In general, proportia de pacienti cu risc nutritional a fost de 17.1%, cel mai mare risc fiind notat la
pacientii cu boala hepatica avansatd (49,8%), cu afectiuni oncologice (31,3%), boli inflamatorii
intestinale (20,2%) si cu afectiuni pancreatice (18,9%). Prevalenta malnutritiei in lotul studiat a fost de
20,4%, mai mare in randul pacientilor cu boli hepatice avansate (39,4%), boli inflamatorii intestinale
(30,6%), neoplazii (26,8%) si afectiuni pancreatice (23%). Factori de risc independenti pentru
malnutritie au fost: varsta tanara (p<0,0001), sexul feminin (p<0,0001), un scor NRS finalt
(23) (p<0,0001), prezenta unei neoplazii (p<0,0001), a afectiunilor hepatice avansate (p=0,003) si
reducerea aportului alimentar cu peste 25% (p<0,0001).

Concluzii: Unul din cinci pacienti internati in clinicile de gastroenterologie ar putea beneficia de o
interventie nutritionald prompta. Corectarea statusului nutritional este obligatorie Tnaintea oricarei
interventii chirurgicale. Evaluarea starii de nutritie la internare si initierea terapiei nutritionale sunt
imperios necesare pentru pacientii cu boli hepatice avansate, neoplazii digestive, boli inflamatorii
intestinale si afectiuni pancreatice.
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