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RESUMEN

Introduccion: el estudio de los factores de riesgo que influyen en la fragilidad de los
ancianos reviste gran interés debido al incremento de la esperanza de vida y la disminucién
de las tasas de natalidad observadas en los ultimos lustros.

Objetivo: determinar si existe asociacion entre el estado de fragilidad del adulto mayor vy la
variedad en el consumo de sus alimentos, como uno de los factores de riesgo de este
estado.

Métodos: se realizd un estudio transversal en 125 ancianos mayores de 75 afnos de un area
de salud urbana durante el periodo entre enero 2011-agosto 2012. La informacion fue
obtenida con pruebas funcionales y encuestas, que evaluaron el nivel de fragilidad y la
variedad del consumo alimentario.

Resultados: existiéo predominio de los pacientes no fragiles para el 44%, pero el resto de
ellos, esta clasificado desde una aparente hasta una severa fragilidad, se encontré una
minoria (12,8%) que consume una dieta no variada, mientras que la mayor parte consume
una dieta moderadamente o totalmente variada (87%). Se evidencié una fuerte correlacién
inversa (Pearson r -0,7665) entre la variedad de la dieta y la fragilidad.
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Conclusiones: aunque un alto porcentaje de adultos mayores consumen una dieta
moderadamente variada y bien variada, se demostrd una asociacion significativa entre el
estado de fragilidad del adulto mayor y la variedad en el consumo de alimentos.

Palabras clave: fragilidad, anciano, dieta, adultos mayores.

ABSTRACT

Introduction: the study of the risk factors that influence on the elder frailty has a great
interest due to the increment of the life expectancy and the decrease of the birth rates
observed in the last half a decades.

Objective: to determine the association between the state of the elder frailty and the
variety in their food consumption, as one of the risk factors of this state.

Methods: a cross -sectional study in 125 elderly patients with more than 75 years in an
urban area was carried out. The information was obtained with functional tests and
interviews that evaluated the level of frailty and the variety of the alimentary consumption.
Results: a prevalence of the non-frailty patients existed of 44%, but the rest of them was
classified from an apparent frailty until a severe one, there was a minority (12.8%) that
consumed a non-varied diet, while most of them consumed a diet moderately or completely
varied (87%). A strong inverse correlation was evidenced (Pearson r -0.7665) among the
variety of the diet and the frailty.

Conclusions: although a high percentage of elderly consume a diet moderately varied and
very varied, a significant association was demonstrated between the state of the elder frailty
and the variety regarding food consumption.

Keywords: frailty, aging, diet, elderly.

INTRODUCCION

En todas las areas de salud del pais se atienden personas mayores que gozan de diferentes
grados de salud: ancianos sanos que no presentan patologias crénicas o problemas de salud
importantes, ancianos enfermos que presentan alguna patologia aguda o crénica no
invalidante, ancianos “fragiles” o de “alto riesgo” y el paciente geriatrico. Se estima que las
tasas de prevalencia para la fragilidad y prefragilidad alcanzan valores tan elevados como
27% y 51%, respectivamente .

Dentro de esta poblacién los “ancianos de riesgo” o “fragiles” son aquellos que por su
situacion fisica, psiquica, funcional o social, se encuentran en un estado inestable, de forma
gue tienen gran probabilidad de caer en una situacion de dependencia o institucionalizacién
2, Este estado se traduciria en el individuo en un aumento del riesgo de incapacidad, una
pérdida de la resistencia y una mayor vulnerabilidad a eventos adversos, manifestada por
mayor morbilidad y mortalidad °.
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En los ultimos afios, ha crecido el interés por el estudio de la fragilidad en los ancianos y su
asociacion con distintos factores. Entre los numerosos instrumentos disefiados
mundialmente con el objetivo de evaluar mas especificamente la fragilidad en el adulto
mayor se encuentra la escala de Edmonton, uno de los mas utilizados por la facilidad de su
aplicacién y la estrecha asociacion mostrada con los resultados obtenidos en la evaluacion
integral de la salud de los ancianos “.

Existen muchos factores que se estudian como posibles riesgos para la fragilidad en estos
pacientes, dentro de ellos, pueden mencionarse todos los cambios fisioldgicos asociados al
envejecimiento como principales factores de riesgo, las alteraciones del equilibrio y marcha
por multiples discapacidades, enfermedades agudas o croénicas, estilos de vida, factores
sociales, factores econdmicos, inactividad, inmovilidad y los déficits nutricionales 3. En estos
ultimos tiene un gran peso la calidad de la nutricidon del anciano, en la que también influyen
el estilo de vida y factores econdmicos y sociales. Un patréon dietético saludable esta
asociado a un menor riesgo de fragilidad °.

En la actualidad el interés de las investigaciones relacionadas con la nutricion de segmentos
poblacionales en todo el mundo es orientada cada vez mas a la evaluacion cualitativa de la
calidad de la dieta, ya que sus resultados demuestran una estrecha correspondencia con las
evaluaciones cuantitativas de las mismas, muchas veces dificiles de realizar con la precision
y rigurosidad requeridas. Un estrecho rango de eleccién de alimentos puede conducir a
deficiencias nutricionales, una preocupacidn particular en la atencién a los ancianos ©.

La variedad de alimentos y la diversidad de dieta ofrecen una buena evaluacion de su
adecuacion, y la cuantificacion de su diversidad es empleada como un modo simple pero
significativo de identificar personas en riesgo de inseguridad nutricional y alimentaria "1

Una mayor variedad alimentaria parece asociarse con un mejor estado de las funciones
fisicas y cognitivas en ancianos '#!3. Con estos fines se disefian diferentes instrumentos
evaluativos y también se investigan sus ventajas y limitaciones en comparaciones de unos
con otros .

El estudio de los factores de riesgo que pueden influir en la aparicion de la fragilidad de los
ancianos reviste un gran interés debido al incremento sostenido de la esperanza de vida, el
gue unido a la disminucién de las tasas de natalidad observadas en los ultimos lapsos,
ocasionaran un envejecimiento importante e irreversible de la poblacién en los préoximos
veinte afios. El objetivo del presente trabajo fue determinar si existia asociacion entre el
estado de fragilidad del adulto mayor y la variedad en el consumo de sus alimentos, como
uno de los factores de riesgo de este estado.

METODOS

Se realizd un estudio transversal en un area de salud urbana perteneciente al CMF numero 5
de la Policlinica Alex Urquiola, municipio Holguin, durante enero 2011-agosto 2012. Fueron
estudiadas todas las personas residentes en el area, mayores de 75 afios de edad, sin
distincion de razas y sexos, excluyendo aquellos que se encontraban de visita temporal y los
gue residian permanentemente por un tiempo menor de dos afios en el area.
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Para la evaluacidon del nivel de fragilidad se utilizd la escala de Fragilidad de Edmonton
(Edmonton Frail Scale), como describe Rolfson y colaboradores . Su puntuacién maxima es
17 y representa el nivel mas elevado de fragilidad. Los puntajes para analisis de la fragilidad
son:

0-4: no presenta fragilidad
5-6: aparentemente vulnerable
7-8: fragilidad ligera

9-10: fragilidad moderada

11 o mas: fragilidad severa

La variedad del consumo alimentario se evalué mediante una adecuacion para nuestro pais
del indice de variedad de la dieta (Food Variety Score), elaborado por Clausen y
colaboradores 8, se utilizd una escala de 0 a 49, que evalla el consumo de siete grupos de
alimentos de cada persona, con un sistema de puntaje basado en la frecuencia de su
consumo: cereales, granos, viandas, frutas, vegetales, proteina/carnes (donde se incluye el
huevo) y productos lacteos. Para cada uno de los grupos evaluados la puntuacion fue:

7, todos los dias

4, de tres a seis veces a la semana
1, una o dos veces a la semana

0, menos de una vez semana

Se controlaron otras variables de la poblacion estudiada, tales como sexo, edad, area de
residencia, estado civil, grado de escolaridad, economia familiar, pensiones, composicion del
hogar, presencia de enfermedades crénicas entre otras, para ello, se utilizd una encuesta
(que se realizd al anciano o a su cuidador) con el objetivo de lograr un estudio mas completo
de la poblacion y sus habitos dietéticos, asi como realizar un analisis estratificado de los
resultados.

Una vez recolectados todos los datos necesarios se procedid a efectuar analisis estadisticos
de asociacion, con la ayuda de una hoja de calculo de Excel, para determinar si existia una
variabilidad significativa de alimentacion que modificara estadisticamente la fragilidad,
realizando un estudio estratificado de acuerdo con las variables de control declaradas para
determinar si existe asociacion entre las dos variables evaluadas para cada uno de los
factores controlados.

Para la planificacion de esta investigacion se tuvo en cuenta los principios de la Declaracion
de Helsinki. Antes de comenzar a aplicar el conjunto de estudios a cada persona se le
preguntd si esta de acuerdo en formar parte de la investigacion, explicandole con detalles
cual era el objetivo de la investigacion y el nivel de confidencialidad de cada dato que se
recogiera en el proceso, lo cual quedd registrado en un acta de consentimiento informado
firmada por la persona evaluada. El protocolo de investigacion fue presentado y aprobado
por el Consejo Cientifico y el Comité de Etica de la Facultad de Ciencias Médicas de Holguin.

RESULTADOS

Se estudiaron un total de 125 ancianos mayores de 75 afios pertenecientes al consultorio 5
de la Policlinica Alex Urquiola de la ciudad de Holguin. Segun las caracteristicas generales de
la muestra estudiada, distribuida segun las diferentes variables controladas (tabla I)
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predominaron los ancianos menores de 90 afos, del sexo femenino, sin conyuge,
pensionado y con un nivel de escolaridad relativamente bajo.

Tabla I. Caracteristicas de la muestra estudiada

Cantidad de

Variables controladas S Porcentaje
individuos
Década 70 49 39,3
EDAD Década 80 59 47,3
Década 90 18 14,4
Masculino 49 39,3
SEXO Femenino 76 60,7
Soltero 3 2,4
Casado 49 39,2
ESTADO CIVIL Viudo 33 26,4
Divorciado 40 32,0
Muy bien 23 18,4
Bien 63 50,4
ECONOMIA FAMILIAR Regular 32 25,6
Mala 7 5,6
PENSIONADOS Con pensién 102 81,6
Primario no vencido 44 35,2
Prim o secundaria

NIVEL DE ESCOLARIDAD vencido 70 26,0
Preunlve!’5|tar|o 11 8,8

vencido
EDAD DEL PADRE AL Octogenario 37 29,6
MORIR No octogenario 88 30,4
EDAD DE LA MADRE AL Octogenario 48 38,4
MORIR No octogenario 77 61,6

Fuente: encuesta

El grado de fragilidad se evaluo a este conjunto de ancianos con la utilizacion de la escala de
fragilidad de Edmonton; y las caracteristicas de la dieta consumida a través del indice de
variedad de la dieta.

Los resultados de la aplicacion de la escala de fragilidad de Edmonton (EFE) a la muestra de
ancianos estudiados (tabla II) arrojaron el predominio de los pacientes mayores de 75 anos
no fragiles para el 44% del total, pero el resto de ellos esta clasificado desde una aparente
hasta una severa fragilidad.
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Tabla II. Estado de fragilidad de ancianos mayores de 75 afios segin EFE

Escala de Fragilidad de Edmonton Cantidad de individuos Porcentaje
0-4 puntos (no fragil) 55 44,0
5-6 puntos (aparentemente fragil) 21 16,8
7-8 puntos (fragilidad ligera) 18 14,4
9-10 puntos (fragilidad moderada) 13 10,4
11 o mas puntos (fragilidad severa) 18 14,4
Total 125 100

Fuente: encuesta

Cuando se aplico el indice de variedad de la dieta (IVD) a los ancianos encuestados (tabla
III), se encontré que una minoria (12,8%) consume una dieta no variada, mientras que la
mayor parte consume una dieta moderadamente o totalmente variada (87%).

Tabla III. indice de variedad de la dieta (IVD) de los ancianos mayores de 75 afios

Indice de variedad de la dieta Cant. de individuos %
Dieta no variada (0-17 puntos) 16 12,8
Dieta moderadamente variada (18-34 puntos) 69 55,2
Dieta variada (35-49 puntos) 40 32,0
Total 125 100

Fuente: encuesta

Se evidencio correlacion entre el IVD y la EFE (fig.). El valor del coeficiente de Pearson (r)
obtenido fue de -0,7665; lo cual indic6 una fuerte asociacion entre las dos variables
estudiadas. También, se calculd la pendiente de la recta de tendencia de los datos para
usarla como referencia en las comparaciones que se realizaron posteriormente dentro del
mismo estudio, que tuvo un valor de -0,3450.
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Fig. Correlacidn lineal entre el indice de variedad de la dieta (IWvD) v |a
escala de fragilidad de Edmonton (EFE) en ancianos mayores de 7% afios

DISCUSION

El estudio de los factores de riesgo que influyen en la fragilidad de los ancianos es un tema
de importancia si se considera el envejecimiento creciente de la poblacion cubana. Los
resultados en este estudio mostraron que en los ancianos con edad superior a 75 afios la
presencia de la fragilidad en alguno de sus grados puede superar el 50% de esta poblacidn.

La variedad de la dieta es un factor que sin dudas tiene una alta influencia en la salud, a
medida que pasan los afios se hace mas necesario el consumo de una dieta variada que
pueda suplir al organismo de los nutrientes necesarios para mantener un estado de salud
mas favorable y evitar asi la aparicion de factores que puedan adelantar el proceso de
fragilidad en este grupo de edades. Por las limitaciones fisicas y propias de la edad de los
ancianos, se evidencia una tendencia al empleo de una dieta mondtona y cdmoda para sus
caracteristicas personales. En este trabajo se reflejo que sélo consumen una dieta variada
cerca de la tercera parte de los ancianos estudiados, valor similar al encontrado en otros
estudios internacionales °”.

Cuando se explord la asociacion entre la fragilidad del anciano con la dieta que consume se
detectd que mientras mas bajos fueron los valores del IVD mayores fueron los valores de la
EFE. Este sentido de asociacion es reportado por otros investigadores > % 1° y aunque en
este estudio se reflejo6 como una fuerte asociacion (CP -0,7665) no es indicativa de
relaciones causales, por lo tanto no pudo concluirse que un estilo de nutricion determinado
sea la causa de un aumento de la fragilidad, porque bien puede ser lo contrario, debido a la
fragilidad se adopta un estilo de nutricién poco variado.
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En este mismo estudio se analizd la influencia de otros factores tales como la edad del
adulto mayor, el sexo, estado civil, paternidad o maternidad octogenaria, estado
socioeconémico, recepcion de una pension y la escolaridad, se hizo un analisis estratificado
por grupos y se comparé esos resultados con el general obtenido cuando se asocié IVD y
EFE, a través del cdlculo de los valores de los coeficientes de Pearson para cada uno de los
subgrupos analizados.

En relacién con la edad pudo observarse que la tendencia general fue que la asociacion con
el aumento de la edad fue mas estrecha y se volvio mas fuerte (Coeficiente de Pearson -
0,8289, Pendiente -0,3669). A medida que el anciano envejecié entre menos variada fue su
dieta, mas fragil se volvio. En cuanto al sexo los resultados se agruparon mas
estrechamente en el sexo femenino y mostré una mejor relaciéon, aunque sin diferencias con
respecto al grupo general.

Cuando se analiz6 el comportamiento de los datos al dividirla segun el estado civil, se
comprobd que la asociacion se vuelve mas estrecha, con menos dispersién y mas fuerte en
los ancianos que no se encuentran acompafiados por cényuges (viudos CP -0,7829 y
divorciados CP -0,8786). El hecho que las asociaciones fueran mas fuertes en los ancianos
no acompafnados, especialmente en los divorciados, constituyd un elemento de interés a
tener en cuenta por el médico de familia cuando se encontré al evaluar el estado de salud de
su poblacién adulta mayor, pues aparentemente éste constituyd un grupo de riesgo donde
estos factores tenian una influencia marcada sobre la fragilidad.

El estado socioecondémico del anciano no evidencié una tendencia definida en el analisis de la
asociacion entre la variedad de su dieta y el estado de fragilidad, aunque los datos de menor
dispersion se encontraron en los que tenian un estado socioeconomico regular, al mismo
tiempo este grupo mostrd una gran asociacion entre ambas variables. Una tendencia similar
pudo observarse en relacion con el estado pensionado de los ancianos. Esto puede ser
parcialmente explicado por el apoyo familiar y social que caracteriza a la familia cubana, de
forma que aunque la economia del anciano no sea 6ptima el aporte de los miembros que lo
rodean amortigua su efecto.

Al analizar el comportamiento de la asociacion entre IVD y EFE con respecto a la edad de
fallecimiento de los progenitores resultd una correlacidon que se aprecié mas cohesionada en
aquellos ancianos cuyos padres habian fallecido en edad octogenaria, con valores del
coeficiente superiores incluso a los de la muestra total (CP -0,8728). Igualmente en este
grupo se observo la asociacion mas fuerte con una pendiente de -0,4097, también muy
superior a la de la muestra total. Este resultado sugirié la posible influencia de factores
genéticos de herencia paterna que se manifestaron mas claramente (o de forma dominante)
en los ancianos con estas caracteristicas.

En el caso de las madres de los individuos estudiados sucedié todo lo contrario, son las
madres no octogenarias las que muestran mejores resultados en cuanto a la asociacion (CP
-0,7839), lo cual sugiere que la herencia materna no parece ser de importancia en la
asociacion entre IVD y EFE. Este constituye un aspecto de interés que debe ser
posteriormente estudiado para obtener conclusiones definitivas al respecto. Aunque no fue el
objetivo de este trabajo la evaluacién de los conocimientos nutricionales de los ancianos, el
resultado parece reforzar la idea anterior de que existe un factor genético predisponente a la
asociacion entre las dos variables estudiadas, ya que el grado cultural no muestra ninguna
influencia en la misma.
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Como principal limitacion de este estudio se puede sefialar su realizacién en un area de
salud, por lo que no resulta representativo de la poblacion total del municipio de Holguin.

CONCLUSIONES

Aunque un alto porcentaje de adultos mayores consumen una dieta moderadamente variada
y bien variada, de acuerdo con la incorporacién de los diferentes grupos de alimentos
contenidos en la encuesta, se demostré una asociacion significativa entre el estado de
fragilidad del adulto mayor y la variedad en el consumo de alimentos a través de una
correlacion inversa del IVD con la EFE. Esta asociacion se evidenci6 mas a medida que el
anciano envejecid, se encontraba sin pareja o eran hijos de padres octogenarios. Otros
factores como el sexo, la situacion socioeconémica o el grado de escolaridad no parecieron
tener gran influencia en esta asociacion.
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