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Tratamiento clinico y prondstico en pacientes
con sindrome coronario agudo y anemia

Clinical Treatment and Prognosis in Patients
With Acute Coronary Syndrome and Anemia

Sr. Editor:

Hemos leido con mucho interés el interesante trabajo de
Raposeiras Roubin et al' sobre el impacto de la anemia grave en el
tratamiento y la evolucion de los pacientes con sindrome coronario
agudo sin elevacion del segmento ST. Compartimos con los autores
la preocupacion por este tipo de pacientes, dada su considerable
prevalencia y su casi sistematica exclusion en los ensayos clinicos
generadores de guias.

Es bien conocido que, a pesar de las recomendaciones de las
guias, los pacientes con sindrome coronario agudo sin elevacién
del segmento ST de mayor riesgo suelen ser tratados de forma mas
conservadora en diferentes registros®. Una de las interpretaciones
mas generalizadas a esta aparente paradoja es la de la concen-
tracion de mayor riesgo hemorragico y comorbilidades en este
subgrupo de pacientes. En este sentido, la anemia se suele asociar
con mayor edad y comorbilidades y un tratamiento mas
conservador, tanto desde el punto de vista del régimen anti-
trombdtico como de la utilizacion de la estrategia invasiva. Los
datos de Raposeiras Roubin et al' confirman esta hipétesis, dada la
mayor edad e incidencia de las principales comorbilidades en el
subgrupo de pacientes con hemoglobina < 10 g/dl, asi como
el menor porcentaje de pacientes sometidos a estratega invasiva
respecto al grupo de pacientes con anemia leve o sin anemia.

Un dato llamativo de esta serie es la ausencia de diferencias en
la prevalencia de las principales comorbilidades entre los pacientes
sometidos o no a estrategia invasiva dentro del grupo con
hemoglobina < 10g/dl. En nuestra opinion es probable que
algunos factores como la presencia de hemorragia activa, el riesgo
hemorragico o la percepcion subjetiva de fragilidad por parte del
médico pudieran haber sido significativamente diferentes en
funcién de la realizacion o no de cateterismo. En este sentido, la
cuantificaciéon sistematica de factores como la fragilidad,
la situacién funcional previa y las comorbilidades®* podrian
contribuir a reducir las areas de incertidumbre sobre la estrati-
ficacion de riesgo en el sindrome coronario agudo en los pacientes
del «mundo real».

Por otro lado existe poca informacion en la bibliografia sobre las
causas especificas de mortalidad en pacientes con sindrome
coronario agudo y anemia. Datos recientes sugieren un mayor
protagonismo de la mortalidad de causa no cardiaca en los
pacientes mas jovenes®. En nuestra opinién, este es un tema
fundamental a la hora de analizar el impacto pronoéstico de la
estrategia invasiva en el sindrome coronario agudo sin elevacion

del segmento ST en los pacientes con anemia, pues mientras las
causas cardiacas podrian conceptualmente verse reducidas con un
tratamiento cardiolégico mas agresivo, algunas muertes de causa
no cardiaca (insuficiencia renal, complicaciones hemorragicas)
podrian verse incrementadas por esta estrategia, como sefialan los
autores.

En cualquier caso creemos necesario felicitar a los autores por
su brillante trabajo. Nos parece especialmente necesario fomentar
la investigacion rigurosa y de calidad alrededor del tratamiento y
pronostico de los pacientes con comorbilidades, frecuentemente
excluidos de los ensayos clinicos, y trabajos como el de Raposeiras
Roubin et al' suponen sin duda un estimulo para ello.
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