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Resumen

Objetivos. El objetivo es observar la prevalencia de anemia, clasificarlas por etiopatogeniay objetivar qué
pruebas diagnésticas y tratamientos han precisado.

Métodos: El estudio es unarevision retrospectiva de los pacientes ingresados en Medicina Interna del
Hospital de Basurto durante junio del 2019. Se realiz6 cribado de anemia (hemoglobina por debajo de 12
mg/dL en mujeresy 13 mg/dL en hombres). Se revisaron antecedentes médico-quirurgicos, farmacol égicos y
el estudio diagnostico y terapéutico realizado.

Resultados: De 201 ingresos, 97 tenian anemia. La media de hemoglobina al ingreso fue de 9,8 mg/dL,
percentiles25y 75 de 8,7 y 11,3 mg/dL respectivamente. Respecto ala morfologia, la mayoria, 59,8%, era
normaocitica, seguida de un 36,1% microcitica. El 25% presenté anemia aguda o no conocida, 20,8%
agudizacion de una crénicay 54,2%, cronica estable. En cuanto ala etiopatogenia, en el 22,7% no se aclaré
la causa, bien porgue se desestimé hacer un estudio diagndstico o bien porque tras realizarlo, no pudo
esclarecerse. Las causas mas frecuentes fueron multifactorial, digestivay carencial, con un 20,6%, 18,6% y
16,5% respectivamente. Solo € 18,5% precisd estudio endoscopico. Solo el 23,7% preciso trasfusion de
hematiesy la mayoria, 73,9%, necesitaron 2 0 menos. Solo se administré hierro intravenoso al 6,2%.

Caracteristicas basales de | os pacientes. Los valores representan n (%) o media + 2 desviaciones estandar

Pacientes con anemia 97 (48,3)
Mujeres 53 (54,6)
Edad 80,7 + 11,1 (58,5-102,9)

Tratamiento antiagregante de base 29 (29,9
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Tratamiento anticoagulante de base 38(39,2)

Etiopatogenia de la anemia

Ginecologica 2
Traumatol6gica = 4
Hematologica I 5
Trastornos cronicos N 5
Oncolégica I G

Carencial I 16
Digestiva I 1

Multifactorial I 20
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Discusion: Si bien el tamafio de la muestra es aceptable, €l tiempo es de un solo mes, pudiendo no ser
representativa alo largo de todo € afio. Quedan por desarrollar diferentes puntos; no se comparo €l
porcentaje de anticoagulados con y sin anemia ni se tuvieron en cuenta cardiopatias de base.



Conclusiones. Laanemia esta presente en casi lamitad de |os pacientes ingresados, con una edad media de
80 anos, estando & 39,2% anticoagul ado. Considerando que son pacientes afosos, pluripatol dgicosy
polimedicados, quiza convendriarealizar controles mas estrechos de la anemia, porque aunque por lo general
Nno son anemizaciones graves, pueden complicar muchas patol ogias de base. Ademas, valorar el empleo de
ferroterapia precoz paraevitar trasfusiones.
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