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Resumen

Introduccién y objetivos. Lafragilidad condiciona un peor prondstico cardiovascular, y se asocia
frecuentemente a mayor dependenciay comorbilidad. Su influencia sobre la duracion de los ingresos
cardiol 6gicos en pacientes octogenarios no ha sido suficientemente estudiada.

M étodos. Analizamos 45 pacientes consecutivos mayores de 80 afios ingresados en planta de hospitalizacién
de cardiologia. Se realizaron cuestionarios paravalorar lafragilidad (escala FRAIL), grado de dependencia
(indice de Barthel) y comorbilidad (indice de Charlson). El objetivo era valorar como influyen estos aspectos
en laduracion de la hospitalizacion por causa cardiovascular, mediante regresion lineal, ajustando por sus
caracteristicas clinicas.

Resultados: El 75,6% fueron mujeres, la edad media fue de 83 afios (1C95% 80,3-85,7), con multiples
factores de riesgo cardiovascular (86,7% hipertension arterial, 46,7% dislipemia, 20% diabetes mellitus) y un
13% insuficienciarenal. La mayoria de los pacientes analizados presentan comorbilidad baja (indice de
Charlson medio 1,79 con 1C95% 1,22-2,25), un grado ligero de dependencia para | as actividades bésicas de
lavidadiaria (indice de Barthel medio 85,8 con 1C95% 80,6-91,1) y unaescala FRAIL mediade 1,67
(1C95% 1,28-2,08). La mediana de la duracion del ingreso fue de 7 dias (2-39 dias). Si bien existe correlacion
entre el grado de dependencia de Barthel (r de Pearson -0,81, p 0,001) y la comorbilidad (r de Pearson 0,31, p
0,05), e principal determinante del tiempo de ingreso fue lafragilidad, objetivando una vez gustado
mediante regresion lineal que por cada grado en la escala FRAIL de fragilidad se prolong6 el ingreso 3,61
veces (p 0,001). El grado de dependencia (p = 0,042) tuvo menor influencia (B = 0,14) en laduracién del
ingreso.

Relacion entre el grado de fragilidad y duracion del ingreso mediante andlisis por regresion lineal.

Conclusiones: El grado de fragilidad prolonga la duracion del ingreso por causa cardiovascular en pacientes
octogenarios incluso con bajos indices de comorbilidad y dependencia, por |o que resultaria Gtil medirla.



