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Resumen

Objetivos:La anemia es diagnosticada en el 40% de los enfermos quirurgicos. El 39% de los
pacientes electivos de cirugia no cardiaca la presentan en el preoperatorio y el 84% en el
postoperatorio. Esta situaciéon implica la necesidad de realizar un alto nimero de transfusiones, las
cuales se asocian a diversas complicaciones: Insuficiencia cardiaca, reacciones transfusionales,
aumento del riesgo de infeccion postquirurgica o de delirium postoperatorio, entre otros, y con
incrementos de la estancia y mortalidad. Por todo ello, su optimizacion en el perioperatorio es de
gran interés. Describimos el efecto de la implantacion de un protocolo de manejo de la anemia
perioperatoria en Cirugia Ortopédica y Traumatologia (COT).

Material y métodos:Para el estudio hemos considerado el total de concentrados de hematies
trasfundidos por paciente ingresado durante el periodo 2010-15. El protocolo se comenzé a
implantar en 2011. Dado que los servicios quirirgicos estan reduciendo el consumo de sangre,
hemos utilizado como control a Cirugia General y Digestivo (CGD), que no dispone de protocolo
sanguineo especifico. La diferencia de medias se analiz6 con la t de Student y sus intervalos de
confianza del 95% (IC95%). El nivel de significacion estadistica se establecié en p < 0,05.

Resultados:La figura muestra la evolucion del nimero de concentrados trasfundidos por paciente en
ambos servicios. Se observa una reduccion del 45,3% (p < 0,001) en el consumo de sangre en COT.
Asimismo, con respecto a CGD se paso de trasfundir un 47,2% mas (p < 0,001) a sélo un 3,6% mas
(p > 0,05).


https://www.revclinesp.es

0B 9

0.4 1

—— T

0.3 1
=D

Concent/pac

0.2 1

0.1 1

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015
Ado

Discusion:El manejo sanguineo de un paciente en el perioperatorio se apoya en varios pilares:
Optimizacion del volumen eritrocitario preoperatorio, reduccion de las pérdidas sanguineas, en
especial las intraoperatorias, incremento de la tolerancia individual a la anemia e indicadores de
transfusién seguros. El protocolo ha supuesto una mejora en estos cuatro pilares, con el resultado
global de una importante reduccion en el consumo de sangre.

Conclusiones:La implantacién de un protocolo de manejo de la anemia perioperatoria en COT reduce
de manera importante el consumo de sangre.
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