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Resumen

Objetivos: La anemia perioperatoria es frecuente y se asocia con un incremento del riesgo de
transfusion, complicaciones postoperatorias, estancia hospitalaria prolongada e, incluso, mortalidad.
El tratamiento de la anemia perioperatoria constituye uno de los pilares fundamentales del “Patient
Blood Management”, un plan multidisciplinar centrado en el paciente que persigue mejorar su
evolucion clinica. De acuerdo con las recomendaciones internacionales, todas las instituciones en las
se realicen procedimientos quirirgicos deberian disponer de un protocolo para el manejo
perioperatorio de la anemia. Por ello, el objetivo de este proyecto fue consensuar una via clinica
para el manejo de la anemia perioperatoria.

Métodos: El coordinador del proyecto seleccion6 un grupo multidisciplinar con experiencia en el
manejo de la anemia perioperatoria (2 internistas, 2 anestesistas, 2 hematélogas, 1 ginecdloga y 1
médica de familia), y elaboré un borrador de preguntas clave, relacionadas con la anemia
perioperatoria divididas en 4 bloques: 1. Por qué y para qué pacientes es importante; 2. Deteccion y
clasificacion; 3. Tratamiento; y 4. Implementacion del protocolo/circuito de manejo (algoritmos). En
una primera reunion, el grupo discutié el documento elaborado por el coordinador y acordé el
contenido final que deberia abordar el consenso. Los participantes, divididos en 4 grupos,
desarrollaron las respuestas a las preguntas clave de cada bloque, incluyendo la justificacion de las
mismas y las correspondientes referencias bibliograficas. El panel evalud las respuestas utilizando
una escala Likert de 5 puntos, desde “totalmente en desacuerdo” a “totalmente de acuerdo”.
Aquellas respuestas puntuadas como “de acuerdo” o “totalmente de acuerdo” por al menos 7
participantes (> 75%) fueron consideradas como consensuadas. Los resultados de la evaluacion
fueron presentados y discutidos en una segunda reunién y, en caso requerido, el texto de aquellas
respuestas sin consenso o en las que existia alguna opinién en desacuerdo fue modificado. También
fueron presentados y discutidos los algoritmos correspondientes al bloque 4.

Resultados: De las 35 respuestas a las preguntas clave de los 3 primeros bloques se alcanzo
consenso en 34 (unanime en 21 de ellas). Solo hubo desacuerdo en la pregunta “Cuando y cdmo
detectar la anemia postoperatoria y clasificarla”. Tras discutirla y modificarla en consonancia, se
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votd la nueva redaccidn, alcanzando un consenso unanime. Por otro lado, el texto de 6 respuestas
con algun voto en desacuerdo se discutié y eventualmente se modificd. Finalmente, tras la oportuna
discusidn, se procedié a la votacion de los algoritmos de manejo de la anemia perioperatoria,
alcanzandose consenso.

Conclusiones: Consideramos que este documento de consenso proporciona las bases para la
implementacion efectiva de programas de identificacién precoz y manejo adecuado de la anemia
perioperatoria, adaptados a las caracteristicas de las diferentes instituciones hospitalarias de
nuestro medio.
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