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Introducéo e objetivos

A anemia é uma das complicagbes sistémicas mais comuns das doencas gastrointestinais, com importante impacto
associado.

O nosso objetivo foi avaliar a prevaléncia de anemia nos doentes internados em Gastrenterologia, as suas causas e o
impacto clinico no seguimento.

Material

Estudo retrospetivo unicéntrico que avaliou doentes internados no Servico de Gastrenterologia entre Janeiro de de 2013
e Janeiro de 2017. Dados demograficos, clinicos e laboratorais foram analisados.

Sumario dos Resultados

Avalidmos 344 internamentos(209 doentes), 61% homens, com idade mediana de 57 anos(43-67). Os principais motivos
de internamento foram descompensacdo de doenca hepética crénica(43%), doencga inflamatéria intestinal(32%) e
investigagdo etiolégica de anemia(10%) Verificou-se a presenca de anemia em 68% dos internamentos (n=234), com
diagnostico feito a admissdo em 85% destes. Nos internamentos com anemia o valor mediano de hemoglobina (Hb) a
admissdo foi 10,2 g/dl (8,2-11,3) e o valor mediano mais baixo durante o internamento foi 9,3 g/dl (8,0-10,4). As
principais causas de anemia foram anemia de doenca cronica (59%), ferropenia (20%) e hemorragia (18%). A causa foi
multifatorial em 38%. Em 21% foi efetuada suplementacdo com ferro endovenoso e em 12% transfusdo de eritrocitos. A
data de alta 85% dos doentes permaneciam com anemia [Hb mediana 10 g/dl (8,8-11,1)]. A presenca de anemia
associou-se independemente a uma maior duracdo do internamento (OR 5,602;p<0,001). No seguimento, associou-se
independentemente a uma maior taxa de reinternamento aos 30 dias (HR 3,827;p=0,002), 90 dias (HR 4,608;p<0,001) e
a uma menor sobrevida (média 565 meses vs 83+2 meses;p<0,001). Na analise multivariada a presenca de anemia
associou-se independentemente a estimativa da sobrevida (HR 14,859;p<0,001).

Conclusdes
A prevaléncia de anemia no internamento de Gastrenterologia é elevada, frequentemente de etiologia multifatorial, e

com impacto clinico negativo a curto e longo prazo. Estratégias preventivas e tratamento adequado durante o
internamento e no seguimento devem ser preconizados.



