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Resumen

Objetivos: Describir la prevalencia de déficit de acido félico en nuestro area urbana, y si existe una
relacion con el sexo y la edad de los pacientes estudiados.

Material y métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de 208 pacientes hospitalizados en Medicina
Interna, a los que se solicito niveles de &cido folico en analiticas de rutina durante el mes de mayo
en 2018. Se recogieron como variables a estudio: edad, sexo y niveles de acido folico. Se fijé como
limite bajo de acido félico 3,9 mg/dl, el mismo que constaba como referencia en el laboratorio de
nuestro centro en el momento de comienzo de nuestro estudio.

Resultados: Entre los 208 pacientes, habia 116 mujeres y 92 varones. La media de edad fue de 80,24
anos. La prevalencia de déficit de acido félico fue del 30,28%. Entre los pacientes con déficit (63),
nos encontramos 32 varones y 31 mujeres, con una media de edad de 80,62 afios y una media de
acido foélico de 2,659. Entre los pacientes con niveles de acido félico normales (145), nos
encontramos 60 varones y 85 mujeres, con una media de edad de 80,07 afios. La media de acido
folico entre los pacientes estudiados fue de 7,420 mg/dl.
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Conclusiones: En nuestra area urbana se objetivo una prevalencia de déficit de acido fdlico del
30,28%. No se observo una relacion entre el déficit de acido félico y el sexo de los pacientes,
mientras que la edad media de los pacientes estudiados era alta, sin observar diferencias
significativas al respecto entre los pacientes con déficit y con niveles normales de acido fdlico.
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