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Un problema globale



68.36m YLD 
8.8% of total 

for all 
conditions
[globally] in 

2010
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Un problema sottovalutato
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Anemia pre-operatoria

• 949.449 patients of 24 studies analyzed 
• 39% sono anemici (definizione WHO)
• Anemia associata a:
Mortalità perioperatoria  - OR 2.90 (2.30 – 3.68, p< 0.001)
Danno renale acuto  - OR 3.75 (2.95 – 4.76, p< 0.001)
 Infezioni  - OR 1.93 (1.06 – 1.55, p< 0.01)
Stroke in cardiochirurgia  - OR 1.28 (1.17 – 3.18, p< 0.01)
Trasfusione di EC  - OR 5.04 (4.12 – 6.17, p< 0.001)

Fowler AJ, Br J Surg 2015



Anemia nell’anziano

Nell’anziano l’anemia è associata a
- ↓ performance fisica
- ↑ rischio di cadute
- Fragilità
- ↑ rischio di ospedalizzazione
- Demenza
- ↑ mortalità

Woodman R, Curr Opin Hematol 2005
Kikuchi M, J Am Geriatr Soc 2001
Pennix BW, Am J Med 2003
Pennix BW, J Am Geriatr Soc 2005
Chaves PH, J Gerontol A Biol Sci Med Sci 2005
Hong CH, Neurology 2013
Culleton BF, Blood 2006



Lee G, J Am Heart Assoc 2018

• 292 194 soggetti
• >40 aa senza patologie cardiovascolari
• FU 7.8±0.9 anni



Anemia e mortalità
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Anemia e mortalità
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Non si 
applica 



• 12587 pz in 31 RCT dal 1950 al 2016 (10 chirurgia 
ortopedica, 6 critical care unit, 5 cardiochirurgia, 5 
sanguinamento GI, 2 SCA, 2 pz oncoematologici, 1 
chirurgia vascolare)

Confrontare la mortalità a 30 giorni e altri
outcome clinici in pz randomizzati a una strategia
restrittiva vs una strategia liberale



Critically ill patient

TRICC study: 
• mortalità 30 gg: liberal 23.3% vs restrictive 18.7% 

- <55 aa: liberal 13% vs restrictive 5.7% (p=0.028)
- APACHE II score<20: liberal 16.1% vs 
restrictive 8.7% (p=0.03)

• Complicanze cardiache: liberal 21% vs restrictive
13.2% (p<0.01)

TRACS study: end-point composito mortalità a 30 gg e 
gravi comorbidità in pz cardiochirurgici no differenza

Hebert, NEJM 1999
Hajjar, JAMA 2010



Critically ill patient

• Soglia trasfusionale di 7 g/dl, con range target di 7-9 
g/dl, eccetto in presenza di co-morbidità specifiche o 
fattori legati alla patologia acuta che modificano la 
decisione clinica (Grade 1B)

• Non trasfondere sopra il 9 g/dl nella maggior parte dei 
pz (Grade 1B)

• Provette pediatriche (Grade 2C) 40 ml/dì



Sepsi e Shock settico



Sepsi e Shock settico

In pz adulti con sepsi, in assenza di condizioni
particolari (ischemia miocardica, grave ipossiemia, o
emorragia acuta) trasfondere EC solo quando Hb
<7.0 g/dL (Grade 1A)



Sanguinamento tratto GI alto



Sanguinamento tratto GI alto



Paziente (onco)ematologico



• 108 milioni di U EC raccolte all’anno
• 76% trasfuse negli over65

La trasfusione di EC nel 2011 è stata la
procedura più praticata durante il ricovero (12 %
delle ospedalizzazioni con procedura). I ricoveri
con ET sono più che raddoppiati dal 1997.



11.8%

59.3%

28.9%

Appropriate
Inappropriate
Uncertain



Alternative all’ET

• Causa dell’anemia?



Alternative all’ET



Ian Roberts, London School of Hygiene & Tropical Medicine



Ferro carbossimaltosio in PS

• 16 pz (14 F), età media 42 aa
• Hb media in PS: 6.1±0.8 g/dl (valore min 4.9 g/dl )

• Hb media a T1 (10.5±2.9 gg): 9.0±1.1 g/dl
• Reticolociti T1 media: 163000 

±101000/mm3, mediana 127000, min 67000, max
371000)

• Incremento medio T1: 2.5±1.1 g/dl

• Hb media a T2 (30-40 gg): 11.8±1.4 g/dl
• Incremento medio T2: 4.7±1.8 g/dl

MCV: PS 61.5±6.1 flT1 72.4±8 fl T2 80.0±8.7 fl



GRAZIE!


	L’ANEMIA: �UN PROBLEMA GLOBALE
	Un problema globale
	Diapositiva numero 3
	Diapositiva numero 4
	Un problema sottovalutato
	Anemia pre-operatoria
	Diapositiva numero 7
	Diapositiva numero 8
	Anemia e mortalità
	Anemia e mortalità
	Diapositiva numero 11
	Diapositiva numero 12
	Diapositiva numero 13
	Diapositiva numero 14
	Diapositiva numero 15
	Diapositiva numero 16
	Diapositiva numero 17
	Diapositiva numero 18
	Diapositiva numero 19
	Diapositiva numero 20
	Diapositiva numero 21
	Diapositiva numero 22
	Diapositiva numero 23
	Diapositiva numero 24
	Diapositiva numero 25
	Diapositiva numero 26
	Diapositiva numero 27
	Diapositiva numero 28
	Diapositiva numero 29

