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El envejecimiento poblacional aumenta el riesgo de desnutrición y fragilidad en adultos mayores, afectando su calidad de vida. La alimentación saludable, suplementación 

adecuada y actividad física son esenciales para mantener la funcionalidad y prevenir complicaciones.

Evaluar la recomendación de suplementación nutricional no financiada y ejercicio

físico, así como la adherencia a estos tratamientos en adultos mayores en España.
Se empleó un cuestionario en línea con tres secciones: opinión del facultativo,

datos retrospectivos de pacientes y fichas de recomendación.

OBJETIVOS MATERIAL Y MÉTODOS

RESULTADOS

• Participaron 31 profesionales de la salud quienes aportaron datos retrospectivos de 124 

pacientes y realizaron recomendaciones a 309 pacientes.

• El 45,2% realizaba cribado nutricional en ≥75% de sus pacientes, utilizando principalmente

MNA-SF y MUST. Un 62,5% efectuaba valoraciones nutricionales en todos los casos,

considerando una pérdida de peso (74,2%), parámetros bioquímicos (67,7%) y reducción de la

ingesta alimentaria (58,1%).

• El 23,8% de los profesionales recomendaba suplementos de venta libre de forma habitual o

muy usualmente. El resto de la suplementación requería prescripción financiada.

Tabla 1. Causas más comunes de la suplementación alimenticia (N=31)

Figura 1. Valoración de las propiedades y efectividad de los suplementos nutricionales 

NO financiados (N=31)

• El 71% siempre realiza consejo dietético previo en sus pacientes.

• El 61,3% siempre da pautas específicas para enriquecer nutricionalmente las comidas pero el

35,5% lo realiza ocasionalmente.
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• El 45% de los profesionales realizan un seguimiento mensual de la suplementación de sus

pacientes para asegurar eficacia y adherencia y en el 93,5% de los casos se hace

presencialmente, cuando acuden a la consulta habitual.

Figura 2. Manejo dietético de los pacientes (N=31)

Frecuencia de seguimiento 

de la suplementación para 

asegurar eficacia y adherencia

Consejo dietético Pautas dietéticas específicas

• El suplemento nutricional en polvo con proteínas de suero y vitamina D fue el más recomendado

(63,7%), principalmente por desnutrición leve (47,6%) o como complemento dietético en adultos

mayores.

• El uso más frecuente fue de 1 a 3 meses (56,2%), con adherencia >50% en el 64,3% de los

casos. La principal causa de abandono fue el sabor y la tolerabilidad. Se observaron mejoras en

un promedio de 33,7 días, con alta satisfacción de pacientes y profesionales.

Tabla 2. Experiencia de los pacientes con la suplementación alimenticia (N=124)

• Respecto al ejercicio físico, el 54,8% de los pacientes tenía información moderada y 29%

ninguna información sobre su importancia. No obstante, el 36,7% realizaba actividad física

ocasionalmente, con una frecuencia de 2-3 veces/semana (45%) y duración 20-40 min (41,9%).

Más del 50% tenía problemas de movilidad.

• El 66,7% de los facultativos recomendó proactivamente actividad física adaptada, con énfasis en

ejercicios multicomponentes (fuerza, resistencia, equilibrio y marcha). Sin embargo, la

adherencia fue baja (<50% en el 64,5% de los casos).

• El 57,6% de los casos combinó suplementación con ejercicio físico.

Tabla 3. Actividad física (N=309)

Figura 4. Motivo para recomendar suplementación alimenticia FontActiv® (N=309)

El estudio subraya la importancia de integrar suplementación nutricional y ejercicio físico

en el manejo de la desnutrición en adultos mayores. A pesar de los desafíos como la

adherencia y tolerabilidad, los resultados evidencian la efectividad de estas estrategias en

mejorar calidad de vida y estado funcional. Anticiparse con una intervención nutricional

temprana es fundamental para evitar el deterioro del estado nutricional, facilitando así una

mejor adherencia y tolerancia a la suplementación.

CONCLUSIÓN
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