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Introduccion y obejtivos: Hasta 1991, las solicitudes de electroforesis de proteinas en suero (EPS)
a nuestro laboratorio representaban el 54,6% de todas las peticiones y los componentes
monoclonales (CM) el 1,2% de las EPS. La EPS tiene una indicacién muy precisa en la clinica, el
estudio de las gammapatias monoclonales (GM). La incidencia de GM es muy rara por debajo de
los 30 afios, incrementandose con la edad de los sujetos (1). Teniendo en cuenta estas premisas se
pueden establecer una serie de indicadores que permita evaluar la idoneidad de la demanda de la
EPS: 1) Porcentaje de EPS sobre el global de las solicitudes; 2) Distribucién de las peticiones de
EPS por grupos de edad y 3) Porcentaje de CM sobre EPS. El objetivo de este trabajo es mostrar la
evolucién de estos indicadores como consecuencia de la adopcién de una postura activa de
comunicacion del laboratorio con los servicios clinicos.

Material y métodos: Se analiz6 la evolucién de las demanda de las solicitudes de analisis y de EPS
desde 1992 hasta 2007 en el Area Sanitaria 10 de Madrid. La distribucion de las solicitudes de EPS
por grupos de edad se estudié en el 2007 y se compar6 con los datos existentes del periodo 1992-
1997. Los porcentajes de CM sobre las EPS se calcularon en los tres ultimos afios (2005-2007)
comparandolos con los datos previos del periodo 1992-1997. La distribucion demografica de la
poblacién se obtuvo de las memorias del Hospital, la distribucién de la demanda de EPS por grupos
de edad se sacaron del SIL, (Servolab), y los porcentajes de CM sobre las EPS de la base de datos
del Capillarys®.

Resultados: Entre 1992 y el 2007 hubo 2.768.585 peticiones y 24.998 solicitudes de EPS, lo que
represento el 0,90% de todas las solicitudes. La demanda de EPS oscilé entre 0,51% de las
solicitudes del 2003 y el 3,36% de 1992 (Figura 1).

Las distribuciones de la poblacién y demanda de EPS por grupos de edades se muestran en
la tabla 1. Se observa un envejecimiento de la poblacion y un desplazamiento de la demanda de
EPS hacia los grupos de mayor edad en el 2007. Mas de la mitad de las EPS se pidieron a
pacientes con edades comprendidas entre 51- 80 afios, rango de edad de maxima incidencia de GM
malignas.
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Tabla I. Distribucién de la solicitud de EPS por grupos de edad en el periodo 1992-97 y 2007



Grupos de edad Habitantes EPS (%) Habitantes EPS (%)
(afos) 1997 1992 - 97 2007 2007

0-30 126.822 1.104 (9,8%) 122.489 141 (6,2)
31-50 76.183 2.613 (23,2%) 114.390 337 (15,1)
51-80 41.658 6.071 (53,9) 83.429 1.305 (58,4)
> 80 2.631 1.476 (13,1%) 9.298 453 (20,3)
Total 247.294 11.264 329.606 2.236

El porcentaje de CM detectados en los tres Gltimos afios fueron del 27,8% en el 2005, 27,8% en el
2006 y 25,7 en el 2007, observandose un incremento muy notable con respecto al 7,9% del periodo
1992-97 y el 1,2% anterior a 1992.

Conclusiones:

La adopcion de posturas activas de colaboracion y divulgacion entre el laboratorio y la clinica ha

dado lugar a:

1. Unareduccion drastica de la demanda de EPS.

2. Una optimizacion de la demanda de la EPS, dirigiéndose hacia los grupos de edad de
mayor incidencia de GM malignas.

3. Un incremento del rendimiento de esta prueba diagndstica, observandose mas de un 25%
de CM sobre las EPS realizadas.
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