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RESUMEN

Fundamento: la anemia ferropénica constituye la carencia nutricional mas extendida en el mundo.
Objetivo: caracterizar los pacientes en edad pediatrica con diagnostico de anemia ferropénica, atendidos en
la consulta de Hematologia del Hospital Pediatrico Provincial “Martires de Las Tunas” en el periodo
comprendido del 1™ de enero al 31 de diciembre de 2016.

Métodos: se realizd un estudio descriptivo de corte transversal en nifios con diagnostico de anemia
ferropénica, atendidos en el lugar y periodo de tiempo antes sefialados. La muestra estuvo constituida por
107 pacientes que presentaron anemia microcitica y valores de hierro sérico menor de 11 micromol/L, se
excluyeron los pacientes con talasemia y anemia secundaria a procesos crénicos. Se utilizaron los datos
provenientes de los registros de laboratorios y fueron procesados utilizando la estadistica descriptiva.
Resultados: predominaron los pacientes en edad preescolar, con 55 casos para el 51,4 %, seguido del
grupo de edad menores de un afio, con 31 nifios para un 29 %; en cuanto al sexo, se evidencid un
predominio del sexo femenino con el 56,1 % de los casos y prevalecieron los pacientes con hierro sérico
entre 7 y 8,9 micromol/ml en el 57 % de los pacientes estudiados.

Conclusiones: se caracterizaron los pacientes objeto de estudio en esta investigacidn.

Palabras clave: ANEMIA FERROPENICA; PACIENTES EN EDAD PEDIATRICA.
Descriptores: ANEMIA FERROPENICA; PACIENTES; SALUD DEL NINO.

ABSTRACT

Background: iron-deficiency anemia is the most widespread nutritional deficiency in the world.

Objective: to characterize pediatric patients with a diagnosis of iron-deficiency anemia attended to at the
Department of Hematology of the "Martires de Las Tunas" Pediatric Hospital, from January 1 to December
31, 2016.

Methods: a cross-sectional descriptive study was carried out with children diagnosed with iron-deficiency
anemia attended to at the place and during the period herein mentioned. The sample consisted of 107
patients who presented microcytic anemia and serum iron values lower than 11 micromole/l; patients with
thalassemia and anemia secondary to chronic processes were excluded. Data from the laboratory records
were used and processed using descriptive statistics.

Results: pre-school patients prevailed with 55 cases for 51,4 % followed by children younger than 1 year
with 31 patients for 29 %. Concerning gender, there was a prevalence of the female sex in 56,1 %. Patients
with serum iron between 7-8,9 micromole/ml prevailed in 57 % of the studied sample.

Conclusions: the studied patients of this research were characterized.
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INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la
anemia como una disminucién en la concentracién
de la hemoglobina, y ha establecido los rangos de
referencia normales dependiendo de la edad y sexo.
(1)

La anemia presenta una elevada prevalencia en las
consultas de atenciéon primaria, pediatria y en el
control de la gestacion; la anemia ferropénica se
define como la disminucion del hierro corporal total
del organismo, constituye la carencia nutricional mas
extendida en el mundo (2-4) y representa un
importante problema de salud, principalmente en los
paises subdesarrollados. Este padecimiento es muy
prevalente, si se tiene en cuenta que hasta un cinco
por ciento de los nifios y adolescentes, un diez por
ciento de las mujeres pre menopausicas y un uno
por ciento de los hombres tienen anemia por
deficiencia de hierro, y puede llegar hasta un 40 %
de los ancianos que se cuidan en sus domicilios. (3)

El diagnédstico de la anemia en el Laboratorio Clinico

es verificable mediante hemogramas, constantes
corpusculares, recuento de reticulocitos,
determinacion de hierro sérico y el examen

microscépico de lamina periférica, lo que facilita al
médico de atencidn primaria una conducta adecuada
para el tratamiento de la enfermedad. (4)

La anemia por deficiencia de hierro afecta al
crecimiento y al desarrollo de los nifios, disminuye la
resistencia a las infecciones y altera el desarrollo
cognitivo y psicomotor. La clinica de la anemia
ferropénica no es diferente a la del resto de las
anemias, es decir, es inespecifica y se traduce
fundamentalmente en fatiga, cansancio y falta de
fuerzas, pero estos sintomas van a depender mas de
la velocidad de instauracién de la anemia que de los
niveles de hemoglobina. (3)

El aporte insuficiente de hierro ocasiona una
eritropoyesis inadecuada. Las causas de este
padecimiento en la infancia se deben al déficit del
ingreso (ingestion y absorcién), aumento de las
demandas y aumento de las pérdidas crénicas de
sangre. Las manifestaciones clinicas de |la
enfermedad son de instalacion lenta y progresiva,
por ello los sintomas son bien tolerados.

La Organizacién Panamericana de la Salud (OPS)
estima que todos los aflos muere aproximadamente
medio millon de nifios menores de cinco afios de
edad, y el 27 % de estas muertes se debe a
enfermedades infecciosas y a trastornos
nutricionales, lo que representa mas de 150 mil
defunciones anuales de menores de cinco afios en
todo el continente americano. (5, 6)

Es indudable que una alimentacién y nutricién
adecuada son fundamentales para la salud y el
bienestar del ser humano. El consumo de alimentos
es uno de los indicadores mas valiosos, no sélo para
evaluar el estado nutricional de una poblacién, sino

también para planificar y evaluar programas de
prevencién de desnutricién infantil, de intervencion
nutricional y de mejoramiento de la calidad de vida
de las poblaciones. (7)

La anemia es un problema de salud mundial, que
afecta tanto a los paises desarrollados como a
aquellos en desarrollo. Sus causas pueden ser
multifactoriales y frecuentemente pueden coexistir
varias de ellas; la principal es la baja ingestidon de
alimentos con fuentes adecuadas de hierro, tanto en
cantidad como en calidad. En Cuba se esta
trabajando desde el afio 1987 en el desarrollo de
programas de intervencidon para la prevencion de la
anemia por deficiencia de hierro en la poblacién, (8)
y se ha dedicado especial atencidon al Proyecto de
Anemia en infantes hasta la edad de cinco afios, sin
embargo, la anemia por déficit de hierro continla
siendo un problema de salud grave en nifios. (2, 4)

A pesar de todo el esfuerzo, no se han obtenido los
impactos esperados, y existen diversos factores que
pueden estar incidiendo en ello y que pueden
sinergizarse.  Evidencias cientificas  nacionales
muestran que la baja prevalencia de lactancia
materna, el escaso consumo de frutas y vegetales y
la deficiencia vitaminica ejercen influencia en la
prevalencia de la anemia en Cuba. (7, 8)

Por tales motivos, se hace necesario, especialmente
en la poblacidon pediatrica, un diagndstico temprano

de la enfermedad, para asi poder aplicar Ia
terapéutica adecuada y emprender medidas
preventivas para evitar el aumento de su

prevalencia. (9) En Cuba se prioriza esta etapa de la
vida y es logro del Estado brindar los requerimientos
nutricionales necesarios, por lo que es de interés
para la comunidad cientifica estudiar los pacientes
con esta afeccion y, en especial, los de la edad
pediatrica.

MATERIALES Y METODOS

Se realizd un estudio descriptivo de corte transversal
con los pacientes en edad pediatrica diagnosticados
con anemia, en la consulta de Hematologia del
Hospital Pediatrico Provincial “Martires de Las
Tunas”, en el periodo del 1™ de enero al 31 de
diciembre de 2016. Se determinaron variables
hematoldégicas como la l|admina periférica y la
determinacién de hierro sérico y el criterio tomado
en consideracion para la ferropenia fue el de valores
de hierro sérico menores de 11micromol/L.

El universo estuvo constituido por la totalidad de los
pacientes con anemia y la muestra por los que
fueron estudiados en el periodo y lugar antes citado
y presentaron anemia microcitica y valores de hierro
sérico menor de 1llmicromol/L; se excluyeron los
pacientes con talasemia y anemia secundaria a
procesos crdnicos, por lo que se define la muestra
como de pacientes con anemia microcitica por déficit
de hierro o anemia ferropénica.
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Para la recoleccion de la informacidn se utilizaron los
datos provenientes de los registros de laboratorios, y
fueron  procesados utilizando la  estadistica
descriptiva con el valor de frecuencia absoluta y el
porciento como medidas resimenes, lo que permitio
interpretar los datos y arribar a conclusiones.

RESULTADOS

De los pacientes con diagndstico de anemia en el
Hospital Pediadtrico Provincial “Martires de Las
Tunas”, en el periodo de estudio, 107 presentaron
anemia ferropénica (tabla 1).

TABLA 1. Distribucion de pacientes pediatricos
con anemia ferropénica segin grupos de
edades

Grupos ge edades N° %
(anos)

Menores de 1 31 29

Edad preescolar 55 51,4

De5a 12 12 11,2

De 13 a 18 9 8,4
Total 107 100

En esta tabla se pudo apreciar un predominio de
pacientes en edad preescolar, con 55 casos, lo que
representa el 51,4 %; seguido del grupo de edad
menores de un ano, con 31 nifos para un 29 %.

En cuanto al sexo, se obtuvo predominio del
femenino con 67 casos, lo que representa el 56,1 %.
Estos resultados difieren de otros estudios
publicados, como es el caso de lo reportado por
Gonzales y Acufia, donde se obtuvo un valor de 43,9
% para el sexo femenino y 56,1 % para el sexo
masculino. (1, 10)

TABLA 2. Distribucion de los
pediatricos con anemia
valores de hierro sérico

pacientes
ferropénica segun

aloresdetier || w
9-10,9 28 26,2
7-8,9 61 57
5-6,9 17 15,9
3-4,9 1 0,9
Total 107 100

La tabla 2 ilustra la distribucion de los pacientes
segun los valores de hierro sérico, donde se observa

un predominio de pacientes con niveles entre 7 y 8,9
micromol/L.

DISCUSION

La alta prevalencia de nifios con anemia ferropénica
obtenida en esta investigacion coincide con otros
estudios publicados, se le atribuye mayor por ciento
de pacientes con anemia microcitica a la deficiencia
de hierro, lo que puede ser la causa de los
resultados obtenidos en la presente investigacion, ya
gque como criterio de exclusidn se tuvo a los
pacientes con talasemia y con procesos crdnicos.

La literatura plantea que en este proceso primero
ocurre un agotamiento de los depdsitos de hierro,
gue se caracteriza por una disminucion de la ferritina
sérica y el Unico pardametro de la hematologia
completa alterada es el indice de distribucion
eritrocitaria, el cual se encuentra aumentado y se
refleja en el frotis de sangre periférica como una
anisocitosis. En la segunda fase los depodsitos de
hierro se han agotado, se compromete el aporte de
oxigeno a los tejidos, el hierro sérico y la ferritina
estan disminuidos, el porcentaje de saturacion
disminuye, se produce un aumento de Ia
concentracion sérica del receptor de transferrina y la
capacidad total de fijacién de hierro aumenta; aun
cuando en esta fase la hemoglobina estd normal, se
puede observar la presencia de microcitos en el
frotis de sangre periférica. (10)

En un estudio realizado en Lima, en varios grupos
poblacionales, se determin6 que en nifios de 24 a 59
meses con anemia sélo el 39 % de los casos tenia
anemia ferropénica, lo que llama la atencién, pues
sugiere que una importante proporcién de la anemia
pudiera tener otras causas. (1)

Los resultados alcanzados en éste estudio
constituyen una situacién preocupante, dadas las
consecuencias que pudieran traer en el estado de
salud de los pacientes, ya que la anemia actla
negativamente sobre el sistema nervioso, tanto en
su desarrollo morfolégico como en su funcionamiento
bioquimico; es responsable de fallos del desarrollo
psicomotor y cognitivo, del comportamiento, del
control motor, del aprendizaje y de la memoria y
afecta a su sistema inmunitario. (11)

Al analizar los grupos de edades, se observo
predominio de los nifios en edad preescolar, lo que
coincide con la literatura revisada; esto puede
deberse, ademas de que en esta edad el proceso de
crecimiento estd muy activo, a la existencia de una
mala absorcién provocada por diarreas y/o
infecciones parasitarias. Algunos estudios sugieren
que los efectos negativos de la ferropenia durante la
etapa intrauterina y la primera lactancia persisten a
largo plazo, a pesar de la restitucidon posterior del
nivel adecuado de hierro. (11)

El otro grupo donde predominé la anemia fueron los
menores de un afio, coincidiendo también con la
literatura, en la cual se plantea que hasta los seis
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meses de edad una causa frecuente de anemia
(aparte de la “anemia fisiologica”) es la ferropénica.
(12)

La ingesta diaria promedio de hierro para los nifos
es de 10 mg/dia. Al nacer, el nifio sustituye el
suministro seguro de hierro aportado por la placenta
por otro, mucho mas variable y, con frecuencia,
insuficiente, proveniente de los alimentos.

Durante el primer afio los requerimientos son
mayores que durante el resto de la vida. El nifio
necesita 1 mg/d para satisfacer las necesidades
impuestas por el crecimiento. La leche es poco
probable que pueda aportar esta cantidad de hierro,
sin embargo, la anemia ferropénica es poco
frecuente en los nifios que son exclusivamente
amamantados. (3)

El aumento de la practica de la lactancia materna y
la disponibilidad de férmulas lacteas, fortificadas con
hierro, han disminuido la anemia ferropénica en
lactantes; sin embargo, la deficiencia de hierro, con
o sin anemia, sigue siendo comun. (2)

Al analizar el sexo de los pacientes, se observd que,
de los nifios con ferropenia, el 56,1 % pertenecen al
sexo femenino, lo que coincide con la generalidad de
los autores, algunos representados en otros paises.
Sin embargo, estos resultados difieren de un estudio
realizado en Perd, donde predomind el sexo
masculino en el 57,1 %. (1)

Sobre la influencia del sexo en las cifras de Hb se
plantea que esta se modifica al llegar a la pubertad.
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