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DESNUTRICION RELACIONADA CON LA ENFERMEDAD (DRE) Y
SARCOPENIA EN PACIENTES HOSPITALIZADOS
CON DIABETES MELLITUS

Romera Pérez C, Tolentino Martinez LM, Leandro Hernandez JA, Herrero Ruiz A, Sanchez Marcos Al, Felipe Plaza L, Mories Alvarez MT.
Servicio Endocrinologia y Nutricion. Hospital Clinico Universitario de Salamanca.

Estudio transversal que analiza cdmo la DM agrava la DRE y la sarcopenia, a menudo inadvertidas debido a un
IMC normal, inflamacion crénica e insulinorresistencia, en una muestra de pacientes ingresados.
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Inflamacién Crdnica y Resistencia a la Insulina. S11%
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Poat e ot ad 1. Los pacientes con DM presentan mayor prevalencia de DRE severa y

spwGaa do looere segun criterios GLIM y mayor tasa de sarcopenia.
: 2. Muestran mayor riesgo nutricional evidenciado por puntuaciones mas
altas en las herramientas de cribado clinico: MUST y CONUT
3. DRE y sarcopenia ocurren de forma paralela a una elevada carga de

Desarrollo de DRE y Sarcopenia Diabética. mortalidad (Charlson) impactando negativamente en el prondstico.
Ocurre frecuentemente bajo el camuflaje de un indice
de Masa Corporal (IMC) aparentemente normal,



