Rev Clin Esp. 2016;216(Espec Congr):185

Revista Clinica
Espafiola

Revista Clinica Espaiiola

https://www.revclinesp.es

EA-134 - ESTUDIO DESCRIPTIVO DE LA UTILIZACION DE CARBOXIMALTOSA
DE HIERRO EN PACIENTES MAY ORES DE 80 ANOS, EN UN HOSPITAL DE DIiA
MEDICO

F. Moreno-Verdgjo!, A. Hurtado-Ganozal, F. Ruiz-RuizL, J. Lépez-Sudrez?, E. Pereira-Diazl, J. Varela- Aguilarl, J. Lépez-Chozas3

IMedicina Interna. Complejo Hospitalario Virgen del Rocio. Sevilla. 2Medicina Familiar y Comunitaria. Centro de Salud Olivar de
Quinto. Hospital Universitario Virgen del Rocio. Sevilla. SMedicina Interna. Hospital Duques del Infantado. Sevilla.

Resumen

Objetivos: La anemiaferropénica es una de las enfermedades mas frecuentes en la poblacién general, e
tratamiento con hierro endovenoso es una medida terapéutica eficaz para su correccién, con lo que mejorala
supervivencia, y disminuye la morbilidad, y se reduce la necesidad de transfusiones sanguineas. La
carboximaltosa de hierro (CMH) es una sal férrica que permite la administracion de una dosis semanal de
hasta 1000 mg, en menor tiempo, |0 que supone un beneficio en determinadas situaciones clinicas. Objetivo:
conocer e perfil clinico y comorbilidades asociadas a la anemia ferropénica en pacientes mayores de 80 afios
gue han recibido tratamiento con CMH, en un hospital del dia en la préctica clinica habitual, y valorar la
respuesta clinica al tratamiento con CMH.

Material y métodos: Se realizo un estudio epidemiol 6gico, descriptivo, retrospectivo, en el Hospital de Dia
Meédico del Hospital Duques del Infantado, perteneciente al Hospital Virgen del Rocio del Sevilla, de modo
gue se analizaron todas las dosis de CMH administradas a pacientes mayores de 80 afios, desde marzo de
2010 hasta diciembre de 2013. Para aprobar la administracion de CMH debian cumplirse una serie de
caracteristicas, como la necesidad total de hierro mediante la férmula de Ganzoni superiores a 500 mg de
hierro, ademas de una serie de caracteristicas clinicas entre las que destacamos |a necesidad de correccién en
menos de dos semanas, dificultad de accesos venosos, o fragilidad clinica (insuficiencia cardiaca, cardiopatia
isquémica, etc.). Lainformacion clinicadel paciente se obtuvo de lahistoria clinicadigitalizadaen la
Estacion Clinica Digital, asi como los valores de |os parametros analiticos analizados.

Resultados: Se analizaron un total de 284 pacientes mayores de 80, de los cuales el 60% eran mujeres. Un
80% de |os pacientes precisd un unico episodio, € 14% tuvo 2 episodios, y & 6% restante 3 0 més episodios,
no se encontraron diferencias significativas en el nimero de episodios con respecto ala poblacion menor de
80 afos, En cuanto ala dosis administrada de CMH, € 84,2% se administré 1.000 mg, recibiendo dosis
menor de 1.000 mg el 6,3% y mayor de 1.000 mg €&l 9,5%. Las Unidades que remiten alos pacientes, por
orden son: Nefrologia 38%, Medicina Interna 31%; Atencion Primaria 11%; Digestivo 10% y Anestesia 5%.
Referente ala hematimetria, si bien se observa en algunos pacientes un incremento negativo en los niveles de
hemoglobina, de manera general se produce un incremento de 17,39 g/L de mediaen los niveles de
hemoglobina, y de 310,5 ?g/L en los de ferritina. Las comorbilidades observadas fueron ERC en el 54% de
los pacientes, el 40% sangrado digestivo, seguido de neoplasias, anticoagul acion/antiagregacion, fibrilacion
auricular (FA), cardiopatia, HTA, y angiodisplasia, con diferencias significativas con respecto ala poblacion
menor de 80 afios.
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Conclusiones. La administracion de CMH resulta eficaz en cuanto ala mejora de la hematimetria del
paciente, si bien algunos de estos pacientes presentan un incremento negativo de la hemoglobina, gue podria
deberse al perfil de comorbilidades que presentan estos pacientes (neoplasias, FA, anticoagulacion), que
condicionaria una mayor tendencia a presentar hemorragia digestiva. La ERC es la comorbilidad mas
frecuentemente asociada ala anemia ferropénica, en més de la mitad de los pacientes. La mayoriade los
pacientes tuvieron un Unico episodio y precisaron una dosis media de 1.000 mg, o que permitiria su
administracion en sesion Unica, esto podria suponer una reduccion de gasto sanitario con respecto a otras
sales férricas, que precisa un andlisis farmaco-econémico.
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