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Resumen

Objetivos. Describir las caracteristicas clinicas y manejo de la anemia en |os pacientes > 80 afios
hospitalizados.

Material y métodos: Estudio descriptivo. Se incluyeron > 80 afios hospitalizados en 3 meses en el servicio de
M. Interna con anemiaen la primera analitica del proceso asistencial. Se definid anemiasegin laOMS
(hemoglobina (Hb) 13 g/dl hombres, 12 g/dl en mujeres) y pluripatol ogia segun las Guias de Préctica Clinica.
L os datos fueron analizados con el programa SPSS-22.

Resultados: 85 pacientes, el 52,9% mujeres con edad media 88,24 + 4,93 afios. El 80% eran pluripatol 6gicos
y el 28,2% tenian ingreso reciente (3 meses previos). El valor medio de Hb a ingreso fue de 10,99 + 1,89
g/dl. El 11,8% tenian sintomas 0 signos relacionados con anemia. Las principales causas de ingreso fueron
cuadros infecciosos (45,9%) e insuficiencia cardiaca (31,8%). En 1,2% de | os casos, la anemia fue causa del
ingreso. El estudio etiol 6gico se basd en combinacién de datos analiticos (21,2%) y endoscopia (1,2%). El
49,4% no tenia estudio. El 22,4% recibieron tratamiento durante el ingreso. Al altael 91,8% tenian anemia
(grave: 27,1%), prescribiéndose tratamiento en el 24,7%.

Discusion: Laanemia es frecuente en pacientes afosos. En nuestra serie habia alto porcentaje de
pluripatol gicos, siendo el motivo de ingreso distinto a anemia en lamayoria de los casos. La ausenciade
estudio etiol 6gico puede explicarse por laideade limitar pruebas invasivas en pacientes de estas
caracteristicas. El infratratamiento es frecuente (78% en nuestro estudio).

Conclusiones. 1. Muchos pacientes > 80 afios hospitalizados son pluripatol 6gicos, siendo laanemia un
trastorno asociado a otros procesos que son los que motivan € ingreso. 2. En casi la mitad de los pacientes de
nuestro estudio no se realizoé estudio etiol6gico de anemia. 3. Es frecuente que laanemia del anciano persista
al dtay que seainfratratada.
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