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Sr. Editor,

El adulto mayor es susceptible a varios cambios de composicion corporal, como la pérdida
de peso magro, la disminucion de la altura y la redistribucién del tejido graso. La obesidad
es una morbilidad que aumenta el riesgo de enfermedades cardiovasculares, metabdlicas y
trastornos del aparato locomotor ™. En el Perd no hay suficientes estudios que analicen la
asociacion entre la sarcopenia y la obesidad, por lo que se plantea el siguiente estudio que
tiene como objetivo determinar la asociacion entre sarcopenia segun el cuestionario SARC-F
(del inglés Strength, assistance with walking, rising from a chair, climbing stairs, and falls) y el
indice de masa corporal (IMC) en adultos mayores.

Los datos provienen del estudio «Validacién de la medida de fuerza de prension de pufio
con dinamometria digital en adultos mayores» cuya muestra estuvo conformada por 70 adul-
tos mayores de 60 afios del servicio de geriatria del Hospital Central FAP «Comandante FAP
Médico Juan Benavides Dorich» en el afio 2019.

El IMC fue categorizado en tres rangos: 18,5 a 24,9; 25,0 a 29,9 y >30. Para evaluar el riesgo
de sarcopenia utilizamos la prueba SARC-F, la cual estd compuesta por 5 componentes: fuerza,
asistencia para caminar, levantarse de una silla, subir escaleras y caidas. Cada componente
es puntuada como 0, 1 o 2, la sumatoria de los puntajes oscila entre 0 y 10 puntos. Una pun-
tuacion de la escala SARC-F de 4 a 10 representa sarcopenia, caso contrario es definido sin
sarcopenia @,

Calculamos las frecuencias, porcentajes, promedios y desviaciones estandar. Para el anélisis
bivariado utilizamos la prueba de chi cuadrado o T de student segun fue conveniente. Usamos
el programa STATA 15.0 para los analisis estadisticos.

Con respecto a la potencia estadistica esta se midio utilizando el programa Open EPI ver-
sion 3.0, asumiendo una frecuencia de obesidad en pacientes con sarcopenia de 50,0% y una
frecuencia de obesidad en pacientes sin sarcopenia de 15,52%, con un intervalo de confianza
de 95%, nuestra potencia estadistica fue de 88,4%. Las frecuencias usadas provienen de este
estudio, ya que contabamos con un nimero de muestra preestablecido.

El protocolo del estudio fue aprobado por el comité de ética de la Universidad Cientifica
del Sur. Se respetd la confidencialidad de los datos recolectados e identidades de los sujetos.

Incluimos 70 adultos mayores, el promedio de edad fue de 77,5 afios y la desviacion estandar (DE)
7,9 afios, predomind el sexo femenino con un 60% (n = 42), el estado civil casado 74,3% (n=52), el grado

An Fac med. 2023;84(2):215-216. | 215



Asociacion entre sarcopenia e indice de masa corporal en adultos mayores

Pereyra-Mosquera M y col.

de instruccién técnico/superior con un 52,9%
(n = 37). La frecuencia de sarcopenia segun
SARC-F fue de 17,1% (n = 12) y la categoria
de IMC gue mas se encontré fue el sobrepeso
con un 40% (n = 28), seguida de normal con
38,6% (n = 27), y finalmente obesidad con
21,4% (n = 15). Dentro del estudio no se en-
contrd pacientes con bajo peso.

Encontramos asociacién entre sobre-
peso y obesidad (p = 0,035) con el tami-
zaje positivo de sarcopenia. Apreciamos
que las personas con SARC-F positivo tie-
nen un perimetro de cintura mas ancho
que las personas con SARC-F negativo
[101,9 (DE = 27,7 vs. 93,9 (DE = 7,0); p
= 0,046]. El promedio del IMC fue mayor
en los pacientes con sarcopenia [30,1 (DE
= 5,91) vs. 26,4 (DE = 4,26); p = 0,01];
adicionalmente, analizamos el IMC por
categorias, apreciandose que la mayor
cantidad de participantes con sospecha
de sarcopenia eran obesos (50%).

Enlafigura 1 se muestra la frecuencia de
SARC-F positivo para sarcopenia de acuer-
do con el IMC normal, sobrepeso y obesi-
dad. La mayor cantidad de participantes
con sospecha de sarcopenia eran obesos
con un 50%, seguido de sobrepeso con un
33,3%. Ademas, en los hombres el 83% de
obesos presentaban SARC-F positivo, mien-
tras que en mujeres la mayor cantidad de
positivas para sarcopenia se concentrd en
personas con sobrepeso (50%).

En el presente estudio se pudo obser-
var una asociacion entre la sarcopenia se-
gun SARC-F y el IMC de adultos mayores.
La pérdida de masa, fuerza y rendimiento
muscular debido al envejecimiento se
denomina sarcopenia, la cual tiene un
impacto negativo en la calidad de vida del
adulto mayor aumentando el riesgo de
discapacidad fisica ®). Hay estudios que
demuestran que los adultos mayores con
sarcopenia tienen un aumento en el ries-
go de sufrir caidas y otras consecuencias
como fracturas, pérdida de independen-
cia, discapacidad, deterioro para realizar
actividades diarias e incluso aumento de
la mortalidad ), por lo que es importante
identificar a la poblacion vulnerable para
medidas preventivas adecuadas .

La obesidad conlleva a que el adulto
mayor desarrolle comorbilidades que
disminuiran su calidad de vida, como la
hipertensién arterial, accidente cerebro-
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Figura 1. Frecuencia de tamizaje positivo para sarcopenia seguin IMC segun sexo (n=70)

vascular (ACV), diabetes mellitus, enfer-
medad coronaria, dislipidemia, cancer,
entre otros ). La relacion entre la sarco-
penia y el sobrepeso/obesidad también
se observd en un estudio realizado en
Arequipa en el 2015 ©, donde se encon-
tré que el 81,6 % de pacientes con sarco-
penia tenian sobrepeso y obesidad.

Dentro de las limitaciones de este estu-
dio encontramos que la poblacion adulta
mayor que se atiende en el servicio de ge-
riatria del Hospital Central FAP posee una
situacion socioecondmica diferente a la
poblacion nacional, lo cual puede afectar la
validez externa. El presente estudio tiene
como fortaleza utilizar escalas estandariza-
das para la evaluacion de las variables de
estudio y evalia un tema importante en
salud publica en adultos mayores.

En conclusién, se encontrd una asociacion
entre los pacientes que presentaban sarcope-
nia segun el indice de SARC-F y los pacientes
que presentaban sobrepeso y obesidad en
comparacion a los de peso normal, el cual se
debe a diferentes factores, siendo uno de los
mas importantes el cambio corporal que su-
fre el anciano y su distribucion de grasa, sien-
do mayor en el area visceral.
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