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La sarcopenia (SP) es un sindrome definido como la pérdida de la masa muscular
esquelética junto con una disminucién tanto de la fuerza como del rendimiento fisico. Su
instauracion en el paciente critico resulta desfavorable puesto que conlleva a la aparicion
de complicaciones, derivando en un aumento del tiempo de ventilacibn mecanica, mayor
estadia hospitalaria, mayor riesgo de malnutricion, infecciones, y morbi-mortalidad. El
objetivo del trabajo es evaluar la prevalencia de sarcopenia en pacientes con Accidente
Cerebro Vascular (ACV) y Polineuropatia del Paciente Critico (PPC), internados en una
Clinica de rehabilitacion integral de la provincia de Mendoza. Se estudié una muestra de
35 pacientes, con edad media de 67 afios. La misma se dividié en dos grupos segun si
presentaban SP o no, Grupo 1: SP (n=18) y Grupo 2: no SP (n=17). Se excluyeron
aguellos con IMC >32,5 kg/m2, mayores de 80 afios, pacientes con otras patologias
neuromusculares y con diagnéstico de Traumatismo Encefalocraeano, Lesion Medular y
Amputacién. Para diagnosticar SP se tomaron las siguientes medidas: para evaluar Masa
Muscular se midié Circunferencia de Pantorilla (CP), Pliegue Tricipital y Circunferencia
Braquial; para Fuerza Muscular, se tomo fuerza de prension mediante Dinamometria
Digital (Jamar®Plus + Hand Dynamometer), y para Rendimiento Fisico, Velocidad de la
marcha (<0,8 m/s disminuido). En pacientes con ACV, las mediciones se tomaron en el
hemicuerpo no afectado. Ademas se determiné dias en Unidad de Terapia Intensiva
(UTI), y dias con Asistencia Ventilatoria Mecénica (ARM) previos al ingreso a la
institucion. El analisis estadistico se realizé mediante prueba T de Student para muestras
independientes, segln normalidad de las variables (p<0,05). Los pacientes con SP
presentaron 45,12 + 7,34 dias en UTl y 44,13 £ 8,09 dias de ARM, previos al ingreso a la
clinica de rehabilitacion. Mientras que en el Grupo 2, presentaron 27,15 + 4,05 dias en
UTly 23,27 £ 4,33 dias de ARM (p<0,05 en ambos casos). Pacientes con SP presentaron
menor CP que aquellos sin SP: 29,34 £ 0,32 cm contra 33,93 + 0,57 cm (p<0,001). Los
resultados preliminares indicarian que los dias de ARM y UTI predisponen al desarrollo de
Sarcopenia. Por otra parte, la medicion de CP seria de utilidad para realizar el diagndstico
precoz de Sarcopenia.
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