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Carta al Editor:

Acceso abierto

Citación

La anemia constituye una de las grandes prioridades en salud global, siendo 
una de las magnas áreas de acción de los grupos de trabajo de la Organización 
Mundial de la Salud (OMS), sobre todo en grupos vulnerables y de alto riesgo 
(1). Se estima que, alrededor de 2 billones de personas en el mundo, sufren de 
anemia. De estos, aquellas localizadas en países de bajos y medianos ingresos, 
reportan la mayor carga de enfermedad, esencialmente debido a la acumulación 
de millones de años de vida ajustados por discapacidad (2). 
Los adultos mayores, los cuales son considerados sujetos de protección especial 
por una mayoría importante de naciones, así como organizaciones científicas 
e instituciones internacionales, son un grupo etario afectado con frecuencia 
por esta condición. Usualmente, la anemia en esta población está relacionada 
a desnutrición (3). Sin embargo, la relevancia de abordar la anemia en las 
personas mayores, se debe a su asociación con reducción en la expectativa de 
vida general y expectativa de vida libre de discapacidad (3). 
Es así, que la anemia constituye una barrera y reto para lograr cumplir con las 
metas y objetivos establecidos en la Década del Envejecimiento Saludable por 
la Organización de las Naciones Unidas (ONU). Notablemente, en aquellos 
adultos mayores que desarrollan un fenotipo de envejecimiento patológico, 
relacionado a la aparición de enfermedades crónicas relacionadas a la edad, 
tales como hipertensión arterial, enfermedad renal crónica o desenlaces 
cardiovasculares, que están ligadas directamente proporcional al riesgo 
cardiovascular, se suele utilizar con frecuencia la terapia de antiagregación 
plaquetaria, siendo la aspirina el fármaco de uso más común (4). 
Recientemente, se ha postulado la asociación entre el uso de aspirina y la 
incidencia de anemia y deficiencia de hierro en adultos mayores (5), ocasionando 
un debate pertinente en el discurso internacional de la ciencia médica. Esta 
comunicación, tiene como objetivo discutir la evidencia al respecto, y analizar 
las posibles implicaciones en salud pública y atención del adulto mayor.
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McQuilten et al (5) llevaron a cabo un ensayo 
controlado aleatorizado (estudio ASPREE), donde 
incluyeron a 19.114 personas con edad mayor o 
igual a 70 años, para administrarles 100 mg de 
aspirina cada 24 horas, e investigar su asociación 
con anemia, deficiencia de hierro y concentraciones 
de ferritina. Los investigadores identificaron 
una incidencia de anemia de 51,2 casos vs. 42,9 
casos por cada 1000 personas por año, en el grupo 
intervención comparado al grupo control (HR 
1,29; IC 95%: 1,12 – 1,29). Comparado al placebo, 
el grupo intervención demostró menores niveles 
de ferritina al tercer año (13% vs. 9,8%), así como 
mayor declive porcentual de ferritina (11,5%). 
En ausencia de causas directas, los autores 
concluyeron que el uso de aspirina a bajas dosis, 
incrementó la incidencia de anemia y redujo los 
niveles de ferritina en adultos mayores saludables. 
Curiosamente, hace más de 10 años, Gaskell et 
al (6) notaron este hallazgo en algunos estudios 
observacionales y ensayos clínicos donde se 
utilizaba también aspirina, pero en este caso en 
mayores de 18 años, y se reportaba anemia en 
ausencia de sangrado. Particularmente, los autores 
identificaron que esta asociación solía encontrarse 
en personas saludables con edad mayor a 70 años, 
y que se les administraba aspirina a bajas dosis. 
Aun así, manifestaron que la heterogeneidad y 
tamaño de muestra reducido, impedían establecer 
conclusiones relevantes (6). Sin embargo, era una 
observación válida e importante de considerar. 
En el caso de los adultos mayores, las anemias, 
causadas por el uso de aspirina a bajas dosis 
que, y acompañadas de aquellos casos donde 
exista riesgo nutricional o desnutrición, pueden 
amplificar la magnitud de los desenlaces negativos 
asociados en mayor medida en esta población. 
Hospitalizaciones, caídas y mortalidad, son tres 
desenlaces reportados que son de interés en el 
abordaje del cuidado de la salud del adulto mayor 
(3). 
Algo característico de algunos estudios sobre 
anemia en personas mayores, es que cerca del 
50% de las anemias son de causa inespecífica (3); 
pudiendo relacionarse con el consumo de aspirina. 
Al indagar más al respecto, se encuentra que dentro 
de las posibles causas que podría generar deficiencia 
en las concentraciones de hierro y ferritina, 
la administración de aspirina, se encuentra la 
interacción con más de 40 compuestos vitamínicos, 
minerales y componentes derivados de la dieta (7). 
Del mismo modo, también se ha postulado que, la 
actividad quelante y el aumento de la excreción de 
hierro causados por los metabolitos quelantes de 
la aspirina (8). No obstante, no hay datos precisos 
que puedan corroborar la plausibilidad entre estos 
estudios y las deficiencias reportadas.
Aun así, no deja de ser intrigante el 
desconocimiento de este potencial evento adverso, 

en uno de los fármacos de mayor consumo en el 
mundo, sobre todo, desde la prevención primaria 
y secundaria. Es necesario, la ejecución de análisis 
meta-científicos que indaguen a profundidad los 
métodos, y se propongan cuáles son los aspectos 
metodológicos más importantes en el estudio de 
este evento adverso, y que futuros estudios puedan 
abordar, ojalá desde una visión traslacional, los 
factores asociados a su aparición (9). Mientras 
tanto, se podría considerar un tópico caliente en 
distintas especialidades médicas, toda vez que es 
ampliamente utilizado en medicina.
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