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Resumen

Objetivos. Describir la prevalenciadel déficit de &cido folico y analizar larelacion entre folicopeniae
hi perhomoci steinemia en pacientes diagnosticados de EPOC en nuestra area.

Material y métodos. Estudio descriptivo prospectivo de 42 pacientes diagnosticados de EPOC ingresados en
Medicina Interna durante mayo 2018. Se recogieron datos demograficos, nivel de acido folico en analiticade
ingreso; en |os pacientes con folicopenia se interrogd sobre hébitos alimenticios y determind homocisteina en
analitica de control. Se consideré folicopenia 3,9 mg/dl.

Resultados: 30 eran varonesy 12 mujeres. La media de edad fue 82,23 afios. La media de écido félico fue
7,42 mg/dl. Laprevalenciade folicopeniafue del 30,95%. Entre |os pacientes con folicopenia (13), 9 eran
varonesy 4 mujeres, con una media de edad de 82,54 afios y una media de acido folico de 2.613 mg/dl. El
30,77% de los pacientes (4) con folicopenia tenian unaingesta de folato adecuaday el resto (9 pacientes)
escasa. El 61,53% de |os pacientes con folicopenia presentaban hiperhomocisteinemia.

Discusion: Existe una gran prevalencia de folicopenia entre |os pacientes EPOC de nuestro &rea, que parece
relacionarse con unaingesta deficiente de alimentos ricos en folato. La hiperhomocisteinemia se considera un
factor de riesgo cardiovascular independiente, por tener propiedades trombdticas y aterogénicas. El déficit de
&cido folicoy vitamina B12 son causa de hiperhomocisteinemia. Laingesta de écido félico puede disminuir
los valores de homocisteina en plasmay disminuir lalesion endotelial.

Conclusiones. 1. En nuestra area existe una prevalencia el evada de folicopenia entre | os pacientes EPOC. 2.
En lamayoria existia una ingesta deficiente de alimentos ricos en folatos. 3. Se ha observado unarelacion
entre lafolicopeniay la hiperhomocisteinemia en plasma.
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