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DREAMSTIME

Tener patologias
de base aumenta
la probabilidad

La hiporexia ya afecta
al 30% de los ancianos

P Este trastorno, que implica la pérdida del apetito de forma
prolongada, aumenta el riesgo de sarcopenia y fragilidad

Raquel Bonilla. MADRID

Perderlasganasde comer cuando
se sobrepasa la barrera de los 70
afos puede parecer normal, lo
quehace queseleresteimportan-
cia. Sin embargo, la hiporexia, es
decir, el trastorno alimenticio que
implicalapérdidagradual delape-
tito en adultos mayores, no es una
cuestién banal.

Lociertoes que cualquier perso-
napuede pasarporunperiodo con
menor apetencia, pero «se trata de
unaalteraciénmasfrecuenteenlos
ancianos, porque suele darse con
el envejecimiento. Algunos estu-
dios hablan de que entre el 20y el
30% de los mayores presenta pér-
dida de apetito de forma fisiol6gi-
ca», afirma el doctor Federico
Cuesta, jefe de seccién de Geriatria

del Hospital Clinico San Carlos de
Madrid y miembro de la Sociedad
Espaiolade Geriatriay Gerontolo-
gia (SEGG).

Las razones que estan detras
sonnumerosas, de ahi quese con-
sidere «un trastorno multifacto-
rial», tal y como asegura el doctor
Cuesta. Por un lado, «puede estar
motivado por la pérdida de sensi-
bilidad alos olores y alos sabores,
pero también puede ser una con-
secuencia de la ingesta de deter-
minadosfiarmacos,yaquemuchos
de ellos impactan en las ganas de
comer. Ademas, influyen los pro-
blemas de deglucién y la existen-
cia de otras patologias agudas,
como infecciones, un cancer, la
presenciade deterioro cognitivo o
un problema coronario, sin pasar
por alto que los factores de salud
mental tambiénresultan determi-

Resulta peligrosa si
va asociada con la
merma de peso, que
suele suponer menor
masa muscular

Los expertos
aconsejan realizar
comidas frecuentes
Yy poco copiosas con
alimentos nutritivos

nantes, como la ansiedad, la de-
presién ola soledad no deseada»,
relata el portavoz de la SEGG.

El problema reside en que esa
falta de apetito se mantenga en el
tiempo,lo que puedeacarrear gra-
ves consecuencias para la salud:
«Desnutricién, sarcopenia (pérdi-
da de masamuscular)y fragilidad
(pérdidade capacidad derespues-
tayadaptaciénal entornoyaagre-
siones, entendiendo como tales
enfermedadesintercurrentes) son
los riesgos mas comunes, de ahi
que, silafaltadeapetito es prolon-
gadayseasociaapérdidade peso,
sea necesario buscar su causa y
comenzar a tratar la desnutricién
quetrae consigo», advierteladoc-
tora Carmen Aragoén, vocal del
Area de Nutricién de la Sociedad
Espanolade EndocrinologiayNu-
tricién (SEEN).

A esos nuevos problemas de sa-
lud provocados por la falta de ali-
mentacion saludable se anade,
ademas, «elriesgo de complicacio-
nes de enfermedades crénicas ya
existentes, pues la pérdida de ape-
tito impacta en patologias comola
diabetes, la enfermedad renal o la
insuficiencia cardiaca», recuerda
Cuesta, quien hace hincapié en
que, <lomés preocupante esla sar-
copeniao pérdidade masamuscu-
lar, ya que eso acerca al paciente a
la fragilidad, haciéndolo més de-
pendiente y vulnerable».

Abordaje

Nutricién y envejecimiento salu-
dable van de la mano, de ahi que
sea un error dar por «normal» esa
pérdida de apetito. Por eso, ante
estacircunstancia, hay que poner-
se en manos de los especialistas y
actuar: «Hay queintentar detectar
lacausaquelo provoca, porsifue-
raposible atajarla, ya partir de ahi
acondicionar la dieta», asegura
Cuesta. De esta manera, «se reco-
miendarealizar comidas frecuen-
tesypoco copiosas, conalimentos
que concentren energfa y protei-
nas en pequenos volumen, como
por ejemplo triturados que con-
tenganalimentos de todoslos gru-
pos (verduras/hortalizas, harinas
y alimentos proteicos) enriqueci-
dos con aceite de oliva en crudo o
triturados de vegetales enriqueci-
dos en proteina con huevo, etc.»,
aconseja la vocal de la SEEN. Y si
fuera necesario «podemos echar
mano de la suplementacién oral,
que permite cubrir las necesida-
des nutricionales, aunque nunca
deben actuar como sustitutivos de
una alimentacién variada», con-
cluye el doctor Cuesta.




