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Anemia: distorbio hematolégico comum na popu-
lacédo idosa

O envelhecimento é um processo complexo que afeta uma
variedade de fungdes, incluindo a capacidade proliferativa, e o
tempo de vida das células. A anemia é uma sindrome clinica que
ocorre quando hd uma redugéo do nivel de hemoglobina e este
distirbio hematoldgico tem grande prevaléncia na populacdo ido-
sa. Um dos fipos de anemia mais comuns nesse grupo populacional
é a anemia por deficiéncia de ferro. O objetivo deste trabalho foi
avaliar a prevaléncia de anemia em uma populacéo de idosos que
realizaram exames no Laboratério de Andlises Clinicas Vicente
Lemos na cidade de Crato, CE. Foi analisado o eritrograma de 286
idosos com idade igual ou > 60 anos, de ambos os sexos. O estudo
foi realizado no més de junho de 2010. A anemia encontrada no
grupo foi avaliada principalmente pelos valores de hemoglobina.
No entanto, outros pardmetros foram estudados, como o volume
corpuscular médio (VCM) e amplitude de distribuicéo eritrocitdria
(RDW). A prevaléncia de anemia foi observada em ambos os sexos.
Porém, a prevaléncia de anemia foi maior no sexo feminino do que
no sexo masculino, pois mais de 80% das mulheres apresentaram
hemoglobina abaixo do valor de referéncia. Por fim, concluiu-se
que a anemia é realmente frequente nos idosos, podendo assim,
comprometer a qualidade de vida desses individuos e até interferir

Anemia: common hematological disorder in elderly
Aging is a complex process that affects a variety of func-

tions, including the proliferative capacity and lifespan of cells.
The anemia is a clinical syndrome that occurs when there is a
reduction in hemoglobin level, and this hematological disorder
is very prevalent in the elderly. One of the most common types
of anemia in this population group is the iron-deficiency anemia.
The aim of this study was to evaluate the prevalence of anemia
in an elderly population who underwent examinations in Clinical
Laboratory Vicente Lemos in the town of Crato-Ce. Was analyzed
erythrogram of 286 elderly aged> 60 years, of both sexes. The
study was conducted in June 2010. The anemia found in the group
was evaluated mainly by hemoglobin. However, other parameters
were studied, such as mean corpuscular volume (MCV) and red
cell distribution width (RDW). The prevalence of anemia was
observed in both sexes. The prevalence of anemia was 17.8% in
males and 10.8% among women. Finally, it was concluded that
anemia is actually frequent in the elderly. Therefore, the causes
that lead to anemia should be investigated, so that it is treated as
quickly as possible and thus contribute to improving the quality
of life in this population.
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na mortalidade desta populagdo.
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Introducdo

termo envelhecimento
abrange diversos conceitos,
nos quais ocorrem modifica-
¢coes morfoldgicas, fisioldgicas, bioqui-
micas e psicoldgicas, podendo levar o

individuo a processos patoldgicos e
até a morte (1).

O envelhecimento é o resultado
do declinio progressivo na capacidade
proliferativa e no tempo de vida das
células e o efeito da exposicdo conti-
nuada a influéncias que resultam no

acumulo progressivo de danos celular
e molecular (2).

A anemia é uma sindrome clinica
que ocorre quando ha uma redugdo do
nivel de hemoglobina quando compa-
rado aos niveis de uma determinada
populacdo. Podem surgir por falha na
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produgdo, pelas perdas sanguineas e
pela destruicdo aumentada dos glo-
bulos vermelhos (3, 4).

No sistema hematopoiético, a ce-
lularidade da medula dssea, que ao
nascimento é de 80 a 100%, chega
atingir 30% ao redor dos 65 anos.
Dessa forma, com o envelhecimento,
0 espago medular é substituido por
tecido adiposo e fibroso, o que pro-
vavelmente decorre da osteoporose
no idoso (5, 6).

A Organizacao Mundial da Saude
(OMS) determina que os critérios para
anemia sdo: nivel de hemoglobina
menor que 13g/dL em homens e 12
g/dL em mulheres. Em um estudo,
avaliando 222 pacientes presumida-
mente sadios, acima de 65 anos, 25%
do grupo estava enquadrado dentro
do limite anémico, fato que pode ser
explicado pela alta prevaléncia de
doengas cronicas nesses grupos (7).

Os sintomas e sinais da anemia
ocorrerem em geral pela redugao do
transporte de oxigénio aos tecidos e
isto leva até graus variados de disp-
neia, palpitacoes, entre outros, como
palidez e fadiga (8).

Os mecanismos das anemias po-
dem ser determinados devido a causas
diferentes. Pode ser devido a uma
falha na producdo de hemoglobina,
pela deficiéncia de ferro e vitamina
B12, ou por uma doenca hereditaria
e até devido a um cancer (9).

A anemia por deficiéncia de ferro
como um processo evolutivo que se
inicia com a deplecao dos estoques
de ferro, passa pela queda no ferro
em transporte e termina na reducao
do ferro ligado a hemoglobina, re-
sultando na anemia clinica. E comu-
mente encontrada nos idosos pela
dificuldade da ingesta de alimentos
e pela diminuicdo da absorgdo dos
nutrientes (10, 11).

Outra anemia que acomete a
populacdo idosa € a anemia megalo-
blastica. Ela ocorre devido a caréncia

de vitamina B12 e/ou acido fdlico,
ocasionando uma hematopoiese ine-
ficaz (12).

Quanto ao Volume Corpuscular
Médio (VCM), nota-se que com a idade
o idoso tende a ter um aumento deste
indice, em torno de 100fl, sem causa
aparente (5).

Diante das consideragdes descri-
tas, o presente trabalho discute os
indices hematoldgicos adequados a
populagdo idosa, tendo em vista que
a anemia reflete salde comprometida
e aumento da vulnerabilidade e teve
como objetivo avaliar a prevaléncia de
anemia em uma populagdo de idosos.

Material e Métodos

O presente trabalho foi realizado
em idosos que procuraram o Labo-
ratério de Analises Clinicas Vicente
Lemos para efetuar exames de rotina.
Foram analisadas amostras sanguine-
as de 286 idosos (101 homens e 185
mulheres), com idade variando de 60
a 94 anos, no més de junho de 2010.

A coleta do sangue foi realizada
pela manha, por pungdao venosa,
estando o paciente em jejum. A
determinacdo dos parametros hema-
toldgicos foi realizada no contador
automatico Advia® 120 da Bayer®
(120 amostras/h) por 25 parametros.
Quando o equipamento detectou
alteragdes, foram confeccionadas ex-

tensOes sanguineas, fixadas e coradas
com Corante Pandético Laborclin® para
proceder a revisdo microscopica das
amostras em estudo.

A analise dos dados foi feita de
forma descritiva, através de tabelas
e graficos, utilizando o programa de
software Microsoft Office Excel, Micro-
soft®. Os valores de referéncia para
os indices hematoldgicos, segundo
as normas do fabricante, podem ser
observados na Tabela 1. Foi realizada,
também, a verificacdo de diferencas
entre as médias do sexo masculino e
feminino e entre as faixas etarias, para
os parametros citados.

Resultados e Discussoes

No presente estudo foram avaliados
286 individuos idosos com idades va-
riadas entre 60 e 94 anos, com idade
média de 71,75 anos para os homens
e 71,39 anos para as mulheres. Da
populacdo estudada, 35,3% eram do
sexo masculino e 64,7% do sexo fe-
minino. Verificou-se que a maioria das
mulheres e dos homens fazia parte da
faixa etaria de 60 a 69 anos (46,5%).

Foram analisadas em todo o grupo
as concentracdes de Hemacias, He-
moglobina (Hb), Volume Corpuscular
Médio (VCM), Hemoglobina Corpus-
cular Média (HCM), Concentracdo
de Hemoglobina Corpuscular Média
(CHCM), Amplitude de Distribuicao

Tabela 1. Valores de referéncias das células sanguineas e indices hematolégicos

indices ‘ Valores

Hemoglobina 12,00 a 16,00 g/dL
Hemdcias 3,90 a 5,90 milhdes/mm3
VCM 82,00 a 96,00 fL

HCM 26,00 a 34,00 pg
CHCM 31,00 a 36,00 g/dL
RDW 10,00 a 15,00 %
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Tabela 2. Distribuicdo da populagéo idosa, segundo o sexo

Sexo | Numero Frequéncia (%)
Masculino 101 35,3%
Feminino 185 64,7%
Total 286 100
Tabela 3. Distribuigdo da populagéo idosa, segundo a faixa etdria
Sexo 60 - 69 anos 70 - 79 anos 80 -89 anos | 90 - 99 anos
Masculino 43 37 17 4
Feminino 90 63 30 2
Total 133 100 47 6
Tabela 4. indices hematimétricos encontrados no grupo em estudo
indices Média Intervalo
VCM 86,52 56,6-111,52
HCM 28,81 14,29 - 34,73
CHCM 33,32 25,24 - 36,1
6
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Grafico 1. Distribuigio das médias dos valores de hemdcias nas populagdes de ambos os sexos

Eritrocitaria (RDW) e calculadas as
médias para esta populagdo.

O Grafico 1 mostra que ha em
ambas as populacdes valores de he-
macias abaixo dos indices normais.

Algumas causas estdo relaciona-
das com a diminuicdo no nimero de
eritrocitos. Esse fato deve-se, por
exemplo, a um encurtamento do

ciclo de vida dos eritrécitos, como
também, a um declinio de eritro-
poetina, o principal hormonio da
producgdo dos eritrécitos (7).

A prevaléncia de anemia, se-
gundo as concentracdes de Hb, foi
de 17,8% para o0 sexo masculino, e
10,8% para o sexo feminino e estao
representados nos Graficos 2 e 3.

Estudos apontam uma preva-
Iéncia alta de anemia em pacientes
idosos, principalmente entre o sexo
masculino (8). Neste trabalho pode-
se observar que realmente a popu-
lagdo masculina com hemoglobina
baixa foi maior do que a populagdo
feminina.

O Grafico 4 mostra que 12,2 % da
nossa populacdo total (286 idosos)
possuem células eritrocitarias com
anisocitose.

O RDW (red cell distribution
width) é medido como um coeficien-
te de variacdao da distribuicdo das
hemacias, ou seja, € um indicativo
do grau de anisocitose das hemacias
expresso em porcentagem (13).
Através desse indice podemos ob-
servar se a populagdo eritrocitaria
se encontra homogénea ou hetero-
génea, ja que resultados acima dos
valores de referéncia sdo indicativos
de anisocitose, paréametro importan-
te em alguns tipos de anemias.

De acordo com os indices hema-
timétricos avaliados no eritrograma
dos 38 pacientes que apresentaram
perfil anémico, evidenciamos que
22 pacientes apresentaram anemia
normocitica e normocromica (redu-
¢ao apenas nos valores de hemo-
globina em g/dL), cinco pacientes
apresentaram macrocitose (onde os
indices de VCM se mostraram acima
do valor de referéncia), 11 pacientes
apresentaram microcitose (redugao
nos valores de VCM), dois pacientes
apresentaram hipocromia (quanti-
dade de hemoglobina reduzida). Os
dois pacientes que apresentaram
hipocromia também apresentavam
microcitose.

Trabalhos anteriores mostraram
que nos idosos a anemia por defici-
éncia de ferro (microcitica) é mais
frequente que a macrocitica. Neste
trabalho foram observados os mes-
mos resultados com relagdo a estas
duas anemias (12).
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M Idosos do sexo
masculino com valores de
hemoglobina normais

B Pacientes com RDW
acima do normal

O Pacientes com RDW
dentro dos valores
normais

Idosos do sexo

masculino com valores de
hemoglobina abaixo do
normal

87,8%

Grafico 2. Distribuicdio de hemoglobina nos homens

Gréfico 4. Avaliagdio populacional das hemdcias em relagdo co RDW

10,8% B Hemoglobina reduzida

M Idosos do sexo
feminino com valores

| ) B Macrocitose
de hemoglobina normais

E Microcitose
Idosos do sexo

feminino com valores de
hemoglobina abaixo do
normal

@ Hipocromia*

* Hipocromia associada a microcitose

Graéfico 3. Distribuicdo de hemoglobina nas mulheres

Conclusdo

Grdfico 5. Avdliagdo da populagdo celular quanto ao tamanho e
coloragdio

Como foi citado, fatores nutri- mais saudavel e menos suscetivel a

Pode-se verificar que a anemia
realmente acomete a populagao
idosa. Assim, deve-se investigar
bem as causas que levam a uma
anemia, para que esta seja tratada o
mais répido possivel e, dessa forma,
contribuir para melhorar a qualidade
de vida desta populacao.

cionais e bioquimicos estdo entre
as principais causas de anemias nos
idosos. Entdo um acompanhamento
médico regular e uma dieta ade-
guada para fornecer os nutrientes
necessarios para manutencdo de
uma hematopoiese satisfatéria sdo
muito importantes para que o orga-
nismo dessa populagao mantenha-se
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