
FRAGILIDAD,	
  SARCOPENIA	
  Y	
  
CONDICIONES	
  CRONICAS	
  MULTIPLES	
  

¿Qué,	
  Por	
  Qué	
  y	
  Cómo	
  Debemos	
  Valorar?	
  



MAXIMILIANO	
  SMIETNIANSKY	
  
• Especialista	
  en	
  Clínica	
  Médica	
  y	
  Geriatría	
  
• Hospital	
  Italiano	
  de	
  Buenos	
  Aires	
  
• PAMI/	
  INSSJP	
  (InsRtuto	
  Nacional	
  de	
  Servicios	
  
Sociales	
  para	
  Jubilados	
  y	
  Pensionados)	
  
• ArgenRna	
  



OBJETIVOS	
  
• Conocer	
  Diferencias	
  y	
  Superposición	
  entre	
  Fragilidad,	
  Sarcopenia,	
  
y	
  Condiciones	
  Crónicas	
  MúlRples	
  

• Entender	
  las	
  relaciones	
  fisiopatológicas	
  entre	
  los	
  tres	
  trastornos	
  

• Conocer	
  las	
  mejores	
  herramientas	
  para	
  evaluación	
  de	
  fragilidad	
  y	
  
sarcopenia	
  en	
  atención	
  primaria	
  

• Conocer	
  la	
  asociación	
  de	
  los	
  tres	
  trastornos	
  con	
  la	
  discapacidad	
  

• Conocer	
  la	
  implicancia	
  de	
  la	
  mulRmorbilidad	
  en	
  el	
  desarrollo	
  de	
  
las	
  guías	
  clínicas	
  

• Conocer	
  experiencias	
  en	
  América	
  LaRna	
  

	
  





Inflamación	
  crónica	
  

Insulino	
  resistencia	
  y	
  
baja	
  testosterona	
  

Disfunción	
  vascular	
  

• Envejecimiento	
  
	
  
• Sedentarismo	
  

• Obesidad	
  
	
  
• Enfermedades	
  
Crónicas	
  

• Sarcopenia	
  

• Fragilidad	
  



Sarcopenia	
  

Masa	
  
muscular	
  

Fuerza	
  
muscular	
  

Desempeño	
  
muscular	
  

Deterioro	
  de	
  la	
  función	
  
muscular	
  

(*)	
  

(*1)	
  

(*2)	
  

(*)	
  	
  
• RNM	
  
• TC	
  	
  
• DXA	
  
• BIA	
  
• Medidas	
  antropométricas	
  

(*1)	
  
• Dinamómetro	
  de	
  mano	
  
• Prueba	
  de	
  flexión/extensión	
  	
  
de	
  rodilla	
  
	
  	
  (*2)	
  

• Velocidad	
  de	
  la	
  marcha	
  
• SPPB	
  
• Prueba	
  de	
  caminata	
  de	
  6	
  minutos	
  
• SARC-­‐F	
  
	
  	
  



Fragilidad	
  Biológica	
   Fragilidad	
  mulRdimensional	
  









	
  
Evaluación	
  de	
  Fragilidad	
  en	
  una	
  Cohorte	
  de	
  
Pacientes	
  Oncohematológicos	
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Mortalidad	
  a	
  los	
  3	
  Meses	
  Según	
  Fragilidad	
  
en	
  Pacientes	
  Ancianos	
  SomeRdos	
  a	
  Cirugía	
  
Abdominal	
  ElecRva	
  

Smietniansky	
  M	
  et	
  al	
  
2007	
  



CONCLUSIONES	
  
•  La	
  mulRmorbilidad,	
  fragilidad	
  y	
  sarcopenia,	
  a	
  
pesar	
  de	
  mecanismos	
  fisiopatológicos	
  
vinculados,	
  son	
  enRdades	
  diferentes	
  

•  Las	
  tres	
  están	
  asociadas	
  con	
  discapacidad	
  
•  Existen	
  herramientas	
  de	
  aplicación	
  facRble	
  
para	
  uRlizar	
  en	
  atención	
  primaria	
  

•  Existen	
  trabajos	
  en	
  laRnoamérica	
  que	
  también	
  
asocian	
  la	
  fragilidad	
  con	
  malos	
  resultados	
  

•  Hacen	
  falta	
  nuevas	
  guías	
  para	
  orientar	
  el	
  
manejo	
  del	
  paciente	
  con	
  mulRmorbilidad	
  



Muchas	
  gracias	
  


