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Resumen

Introduccion: Lacalidad de vida que tienen |os pacientes tras una hemorragia digestiva ha sido escasamente
estudiada y no existen ensayos clinicos que la analicen en funcion del tratamiento administrado.

Objetivos: Vaorar si existen diferencias en la calidad de vida de |os pacientes con anemia tras hemorragia
digestiva aguda en funcion de si se les administra hierro oral o intravenoso.

M étodos. Ensayo clinico prospectivo aleatorizado que incluye a pacientes mayores de 18 afios ingresados en
el hospital por hemorragia digestiva aguda con Hb al alta 10 mg/dl sin patologia adicional que puedainfluir
en dichaanemia alos cuales se les administra hierro carboximaltosa (FCM) segun ficha técnica vs sulfato
ferroso (FeSulf) 325 mg 2 comprimidos a dia durante 42 dias. Se realizé determinacion andliticaa ata
hospitalariay alos 42 diasy serellend viatelefonica o presencial el cuestionario EuroQoL-5D-3L en los dias
0, 7,21y 42. El objetivo principal fue determinar si existian diferencias entre los pacientes tratados con FCM
vs FeSulf en cada uno de los dias. El secundario valorar cuéntos pacientes de cada grupo tenian respuesta
completaalos 42 dias (Hb 13 g/dl en hombres o 12 g/dl en mujeres).

Resultados: Seincluyeron 61 pacientes (29 FCM, 32 FeSulf) de los cuales solo 33 pacientes completaron e
EuroQoL (14 FCM, 19 Fe Sulf). Losandlisis seriados en los dias 0, 7, 21 y 42 muestran un descenso de los
problemas de movilidad y dolor en los pacientes tratados con FCM. Las otras dimensiones analizadas por €l
EuroQoL llevaron un curso similar. Al finalizar el estudio la situacion subjetiva de los pacientes fue
significativamente mejor en los tratados con FCM vs FeSulf (EQVAS 93% vs 83%, p = 0,02). A los 42 dias
desde €l alta hospitalaria la respuesta completa fue mucho mayor en los pacientes tratados con FCM vs
FeSulf (100% vs 61,3%, p 0,001).

Conclusiones: Los pacientes tratados con FCM se encuentran subjetivamente mejor, probablemente debido a
la recuperacion de la anemia de forma mas precoz por parte de la administracién intravenosa de FCM vsla
administracion ora de FeSulf.
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