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Resumen

La anemia microcitica hipocrémica es un grupo de patologias, pueden ser hereditarias o adquiridas,
la deficiencia de hierro es la mas comun en nifios. El objetivo general fue evaluar el perfil férrico
como indicadores de anemia microcitica hipocromica. Se describieron la utilidad clinica de las
pruebas férricas del diagnostico de anemias, se investigaron los tipos de anemias microciticas
hipocromicas presentes y se documentaron estrategias diagnosticas y prevenciones. Realizaron una
investigacion descriptiva y documental, realizando una profunda revisién sistematica en las bases
electronicas Pubmed, Scielo, Elsevier y Google académico. Se utiliz6 la herramienta bibliografica
digital Harzing’s Public or Perish y se realizé la seleccion de 85 articulos desde el 2017, hasta la
actualidad. Como resultados obtuvimos que a nivel mundial la prevalencia de anemia es alta y la
por deficiencia de hierro es el quinto trastorno mas comun, impactando en la edad preescolar,
resulta determinante conocer su diagnostico y el tipo de anemia que el paciente padece. Las
conclusiones refirieron que las pruebas de perfil férrico constituyen el principal del diagnostico de
las anemias microciticas hipocrémicas. Una forma principal de prevencion son las dietas
equilibradas ricas en nutrientes y desarrollar las consultas de seguimiento sistematicos a los
pacientes diagnosticados.

Palabras claves: Hemoglobina; Eritropoyesis; Ferropenia; Enfermedad Crénica; Talasemia

Menor; Dieta.

Abstract

Hypochromic microcytic anemia is a group of pathologies, they can be hereditary or acquired, iron
deficiency is the most common in children. The general objective was to evaluate the iron profile
as indicators of hypochromic microcytic anemia. The clinical utility of iron tests for the diagnosis
of anemias was described, the types of hypochromic microcytic anemias present were investigated,
and diagnostic strategies and preventions were documented. They carried out descriptive and
documentary research, carrying out a deep systematic review in the electronic databases Pubmed,
Scielo, Elsevier and Google Scholar. The digital bibliographic tool Harzing's Public or Perish was
used and the selection of 85 articles was made from 2017 to the present. As a result, we obtained

that worldwide the prevalence of anemia is high and that due to iron deficiency is the fifth most
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common disorder, impacting in the preschool age, it is crucial to know its diagnosis and the type
of anemia that the patient suffers. The conclusions stated that the iron profile tests constitute the
main diagnosis of hypochromic microcytic anemias. A main form of prevention is balanced diets
rich in nutrients and developing systematic follow-up consultations for diagnosed patients.
Keywords: Hemoglobin; erythropoiesis; iron deficiency; Chronic disease; Thalassemia Minor;
Diet.

Resumo

A anemia microcitica hipocrémica é um grupo de patologias, podem ser hereditéarias ou adquiridas,
sendo a deficiéncia de ferro a mais comum em criancas. O objetivo geral foi avaliar o perfil de
ferro como indicadores de anemia microcitica hipocrémica. A utilidade clinica dos testes de ferro
para o diagndéstico de anemias foi descrita, 0s tipos de anemias microciticas hipocrémicas presentes
foram investigados e as estratégias de diagnostico e prevencao foram documentadas. Realizaram
pesquisa descritiva e documental, realizando profunda revisdao sisteméatica nas bases de dados
eletrénicas Pubmed, Scielo, Elsevier e Google Académico. Foi utilizada a ferramenta bibliogréfica
digital Harzing's Public or Perish e a selecéo de 85 artigos foi feita desde 2017 até o presente. Como
resultado, obtivemos que em todo o mundo a prevaléncia de anemia é alta e que devido a
deficiéncia de ferro € o quinto distdrbio mais comum, com impacto na idade pré-escolar, é crucial
conhecer seu diagnostico e o tipo de anemia que o paciente sofre. As conclus6es afirmaram que 0s
testes do perfil de ferro constituem o principal diagndstico das anemias microciticas hipocrémicas.
Uma das principais formas de prevencdo sdo as dietas balanceadas e ricas em nutrientes e 0
desenvolvimento de consultas de acompanhamento sistematico para pacientes diagnosticados.
Palavras-chave: Hemoglobina; eritropoiese; falta de ferro; Doenca cronica; Talassemia Menor;
Dieta.

Introduccién
La anemia es un problema generalizado en Pediatria y su evaluacion se considera parte de la
atencion estandar para todos los pacientes pediatricos. Si no se trata, puede causar problemas

significativos para los nifios y muchos de los detrimentos pueden ser duraderos (Khan L. , 2018).
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Los diagndsticos mas comunes de anemias microcitica hipocrémica mas comunes en preescolares
son la deficiencia de hierro, el rasgo de talasemia y la anemia por inflamacion (Zanetti, Feldmann
, & Porea, 2021).

Unas de las principales caracteristicas patdgenas asociadas con la ferropénica son la debilidad y el
deterioro del crecimiento, el rendimiento motor y cognitivo en los prescolares (Kumar, Arnipalli,
Mehta, Carrau, & Ziouzenkova , 2022).

El reto fundamental a la hora de diagnosticar la ferropenia consiste en determinar qué parametro
es el mas fiable para reflejar el estado real del hierro en el organismo. El descenso de la
hemoglobina es un indicador tardio del déficit de hierro, ya que se produce en fases avanzadas de
la ferropenia, por lo que su uso no estd recomendado. Por el contrario, la ferritina es uno de los
parametros mas usados, es muy especifico, ya que refleja el estado de las reservas de hierro en el
organismo y nos permite realizar un diagndéstico precoz de ferropenia. (Fernandez-Plaza & Viver
Gomez, 2021)

A nivel mundial basados en datos de la OMS entre 1993 y 2005, se reportan que unos mil
seiscientos millones de personas en el mundo sufren de anemia y se estima que la mitad es por
deficiencia de hierro. Esto afecta principalmente a nifios menores de cinco afios, y a mujeres en
edad reproductiva (Gonzales, Olavegoya, Vasquez-Velasquez, & Alarcon-Yaquetto, 2018).

En América Latina y el Caribe la anemia por déficit de hierro se considera un problema de salud
grave, afectando principalmente a prescolares, lactantes, embarazadas y mujeres en edad fértil que
son un grupo mas vulnerables. Se encontré una mayor prevalencia de anemia por déficit de hierro,
que varia entre los 22% y el 70%, en una poblacion de 0.5 a 9 afios de edad. En los paises de menor
desarrollo la afectacion llega a un 36%, mientras que es de un 8% en los paises industrializados,
los prescolares son mas vulnerables, debido a su crecimiento y mayor necesidad de hierro que suele
verse limitada por nivel socioeconomico, al igual que ciertas patologias como lo son las parasitosis,
infecciones de las vias respiratorias, problemas cardiacos, entre otros (Pinzén, 2019).

En Ecuador el grupo con mayor afectacion estd compuesto por nifios menores de 5 afios, pero se
aprecia una disminucién de la prevalencia con el aumento de la edad. En la provincia de Azuay se

desarroll6 una iniciativa de ayuda nutricional y de salud para la poblacién mas vulnerable, a partir
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de diversos decretos y el Plan Nacional del Buen Vivir (Roman Collazo, Pardo Vicufia, Cornejo
Bravo, & Andrade Campoverde, 2018).

Una manera de determinar la anemia y sus tipos es a través del analisis del perfil férrico, el cual
estd compuesto por un conjunto de pruebas diagnésticas que permiten identificar la existencia de
irregularidades en los glébulos rojos y en el metabolismo del hierro. El anlisis se debe centrar en
parametros tales como: el volumen corpuscular medio, el hierro, la ferritina, la transferrina, la
saturacion de la transferrina y la captacion del hierro, ellas deben conducir a la determinacion del
tipo de anemia.

El propdsito de este trabajo fue determinar la anemia microcitica hipocromica en nifios de etapa
preescolar, relacionando los valores del perfil férrico para determinar el tipo de anemia microcitica
hipocrémica que presentan, tomando las medidas necesarias para prevenir y reducir el riesgo a esta
patologia en la poblacién infantil. Concluyendo que las pruebas de perfil férrico fueron de mucha
utilidad en la determinacion del diagnostico de las anemias microciticas hipocromicas. La
implementacion del cribato en la atencién primaria de salud, charlas de nutricion a las madres y
resolver los problemas socioecomicas de los padres fueron los principales enfoques de prevencion

en los textos seleccionados en el articulo.

Materiales y método

La presente investigacion fue elaborada con un disefio documental, descriptiva y exploratoria, la
cual permitié analizar el perfil férrico como indicadores de anemia microcitica en la edad
preescolar, utilizando diferentes medios de busquedas incluyendo informacién seleccionada de
bases de articulos y datos cientificos de la actualidad. La recopilacion de estos datos se desarrollo
tanto en idioma espafiol e inglés. Para la localizacion de la Bibliografia se utiliz6 la herramienta
digital Harzing’s Public or Perish, y se realizo la seleccion de 123 textos que tratan el tema de
estudio y se tomaron finalmente como referencia mas de 85 articulos desde el 2017, hasta la
actualidad, para garantizar la actualizacion mas inmediata de los contenidos.

Los articulos utilizados en esta investigacion fueron sobre la valoracion de los parametros de las
pruebas de laboratorio del perfil férrico, diagndstico diferencial y prevencion de las anemias

microciticas e hipocromicas.
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Toda la investigacion se llevé a cabo siguiendo las Directrices PRISMA (Preferred Reporting Items
for Systematic Review and MetaAnalyses) 2020 (Anexo 1). Los ensayos clinicos incluidos en esta
investigacion aleatorizados, andlisis sistematicos de ensayos de control aleatorizados y no
aleatorizados y estudios retrospectivos publicados en revistas hasta el 2022. Se utilizaron otras
paginas de busqueda como PubMed, Scielo y Google Académico como principales.

Las busquedas en estas paginas de divulgacion cientificas se realizaron utilizando las palabras
claves: anemia microcitica, anemia hipocromica, anemia en nifios, factores de anemias, pruebas
para determinar anemias, hierro, anemia, microcitica hipocrémicas, patologia, Iron deficiency,

microcytic.

Criterios de inclusion y exclusion

Se incluyeron en el presente estudio publicaciones realizadas en los ultimos 5 afios (a partir del
2017 hasta la actualidad), publicaciones en idioma inglés y espafiol, estudios donde se describe el
perfil férrico como indicadores de anemia microciticas hipocromicas en prescolares.

Se excluyeron todos aquellos articulos en donde no relacionaba las edades correspondientes a
preescolares, anemias no relacionadas a las microcitica e hipocrémicas y articulos que no poseian

version completa e informaciones incompletas.

Consideraciones éticas
Esta investigacion procedio a resguardar la propiedad intelectual de los autores mediante una
correcta citacion bibliograficas segin las normas Vancouver; la cual procede a regir los principios

éticos enmarcados en la linea de investigacion.

Proceso de seleccion de los articulos

Se encontraron aproximadamente 85 publicaciones validas en funcién del titulo. Posteriormente
siguiendo los criterios de inclusion establecidos para esta revision, se analizaron los metodos de
cada articulo (a fin de preseleccionar aquellos cuyo disefio cumpliera con los criterios previamente

definidos) y se seleccionaron los articulos sustentados de acuerdo a los criterios de inclusion para

FIPCAEC (Edicién. 35) Vol. 7, No 4, Octubre-Diciembre 2022, pp. 1093-11120, ISSN: 2588-090X *




OmP>»O0OT=m

Rolando Obdulio Riofrio Baque, Martin Javier Reyes Baque, Manuel Alfredo Magallanes Borbor

analizar los resultados de los estudios para realizar una definicion clara y precisa de objetivos, y

con conclusiones acordes con los resultados del andlisis.

Resultados y discusion

Resultados

La utilidad diagnostica de las pruebas de laboratorio de perfil férrico: Volumen corpuscular medio,

hierro, ferritina, transferrina, saturacion de la Transferrina y captacion del hierro. (Tablal)

determina que existe anomalia en los glébulos rojos, con estos articulos nos ayuda a determinar si

existe anemia microciticas en sus diferentes tipos.

Figura 1: Utilidad clinica del perfil férrico (volumen corpuscular medio, hierro, ferritina y transferrina saturacion de

la Transferrina y captacion del hierro).

Afo Lugar Titulo

Autor

Hallazgo

2017 Cuba Diagndstico de la
deficiencia de hierro:

aspectos esenciales.

Mariela Forrellat
Barrios (Forrellat
Barrios,

Diagnostico de la
deficiencia  de

hierro: aspectos,

El diagndstico de laboratorio de la DH se basa
en la alteracion del perfil férrico (HS, ST y
FS disminuidos); sin embargo, es importante
recordar que en los procesos inflamatorios y
cronicos puede haber alteraciones semejantes
a las de la DH,

2017)
2017 Argentina  Deficiencia de hierroy Comité de Se estableci6 un diagndstico de certeza
anemia  ferropénica. Hematologia mediante el perfil hematolégico (B.H. y

Guia para su
prevencion,
diagnostico y

tratamiento

(Comité Nacional
de Hematologia,
Oncologia y
Medicina

Transfusional.,

V.C.M.) y se sugiere deficiencia de hierro para

evaluar la severidad de la anemia.

2017)
2018 Cuenca - Prevalencia de anemia Carlos Roman Realizaron hemoglobina, hematocrito vy
Ecuador en nifios del proyecto Collazo y col. V.C.M. a 1091 nifios del programa. La

EquiDar de la region

de Azuay-Ecuador

(Romén Collazo,

Pardo  Vicufia,

prevalencia de anemia fue de 23,96 % con

predomino en la edad preescolar y en zona
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo

Cornejo Bravo, & rural de residencia. Es un problema moderado

Andrade de salud publica influido por variables

Campoverde, sociodemogréficas. La reversion del fendmeno

2018) sobrepasa la dimension nutricional, por lo que
es necesario politicas con  enfoque
multifactorial que integren el area nutricional,
educativa y de salud publica.

2018 Polonia 1 Diagndstico Valka y col. El diagnostico diferencial de un paciente
diferencial de la (Valka & anémico debe ser: Medicion de Hierro sérico
anemia Cermak, 2018) total, Capacidad total de fijacién del hierro,
2 Porcentaje de saturacion de la transferrina,

Ferritina sérica. La cual nos ayuda a
determinar el tipo de anemia que posee el
paciente.

2020 Buenos Perfil Férrico: Nuevos  Graciela Palma Evalud los Indices Hematimétricos (VCM,

Aires Marcadores (Palma, 2020) CHM, CHCM y RDW) y remarcando la
Bioquimicos de importancia de la observacion microscopica de
Utilidad en la Practica la morfologia sanguinea, Recuento de
Clinica. Reticulocitos (Ret), la medida de la Capacidad
Total de Fijacion del Hierro (CTFH) y la
Saturacion de Transferrina (SaT), por lo que el
déficit de hierro ocasiona la anemia
ferropénica siendo prevalente en prescolares.

2021 Espafia Anemia ferropénica S. Fernandez- La anemia por déficit de hierro es una anemia

Plaza y col. microcitica, hipocrdmica e hipo regenerativo.

(Fernandez-Plaza  Las pruebas complementarias de eleccion para

& Viver Goémez, el diagnéstico son:

2021) hemograma (Hb, VCM, RDW) y perfil férrico
(ferritina, indice de saturacién de la
transferrina  y receptor soluble de la
transferrina.

2021 Estados Umbrales de ferritina Zuguo Meiy col., Identific6 umbrales de concentracion de

Unidos de sérica con  base (Mei, y otros, ferritina sérica de aproximadamente 20 pg/L
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo

Norte fisiologica para la 2021) para ninos (6 meses a 59 meses) y 25 pug/L para
América.  deficiencia de hierro mujeres no embarazadas (15 afios a 60 afios).
en niflos y mujeres no En nifios sanos y mujeres no embarazadas, los
embarazadas: un umbrales fisiologicos para la deficiencia de
estudio transversal en hierro pueden ser mas relevantes desde el
serie de las Encuestas punto de vista clinico y epidemioldgico que los
Nacionales de Examen basados en la opinién de expertos. La
de Salud y Nutricién validacion de este enfoque basado en la
de EE. Uu. fisiologia en poblaciones fuera de los EE. UU.
(NHANES) podria ayudar a la armonizacidn internacional
de los umbrales de ferritina sérica para la

deficiencia de hierro.
2021 Lima Ferritina. Factibilidad Chavez y col. Investigadores indican que la concentracion

e importancia de su

medicion

(Chavez Barriga,
Esplana  Boza,
Janampa Coras,
&

YarlequeMujica,

2021)

de ferritina es un buen marcador de reservas
de hierro y debe usarse para diagnosticar la
deficiencia de hierro, por tanto, se sugiere
implementacion de este marcador para el
primer nivel de atencion de salud donde se

agudiza la prevalencia de anemias en nifios,

Con los articulos seleccionados investigaremos los tipos de anemias microciticas hipocromicas

segun su etimologia en preescolares, lo cual da a conocer que de mayor prevalencia se encuentran

las anemias ferropénicas, beta talasemias y anemias por inflamacion.

FIPCAEC (Edicion. 35) Vol. 7, No 4, Octubre-Diciembre 2022, pp. 1093-11120, ISSN: 2588-090X



OmP>»O0OT=m

Rolando Obdulio Riofrio Baque, Martin Javier Reyes Baque, Manuel Alfredo Magallanes Borbor

Figura 2: Los tipos anemias microciticas hipocrémicas presentes en preescolares segun las pruebas del perfil férrico

en preescolares.

Afo Lugar Titulo Autor Hallazgo
2017 Zuleta — Prevalencia y Elisa Del examen de Hemoglobina realizado a
Imbabura — factores de riesgo de  Grimanesa 60 en el presente estudio a los menores de
Ecuador. anemia Paredes 5 afos, el 60% tiene anemia ferropénica,
ferropénica en nifios Bautista. de ese porcentaje el 35,0% de los nifios/as
menores de cinco (Paredes menores de cinco afios, tienen anemia
afios, en Bautista, 2017) leve, y el 25,0% de nifias/os tienen
la comunidad de anemia moderada.
zuleta, provincia de
imbabura,
ECUADOR
2017 Buenos Aires- Anemia microcitica- Felisa Aixala Propusieron un algoritmo de las anemias
Argentina hipocrémica: anemia Monica (Felisa m-H mas frecuentes a partir del valor del
ferropénica versus b Aixala, 2017) Fe sérico. Se incluye ADH (y no los
talasemia menor estados previos) y sindromes Talasemias
heterocigotos, pero no los homocigotas
por lo que son las mas comunes en nifios.
Las beta talasemias son la causa de la
mayoria de los casos de microcitosis
inexplicadas.
2019 Turquia Causas de anemia Aydogan y col. Con este estudio y los datos mostraron

microcitica

hipocrémica en
nifios y evaluacion
de parametros de
laboratorio en la

diferenciacién

(Aydogan, vy
otros, 2019)

que el hierro sérico, la ferritina, la TIBC,
el VCMy el indice de Mentzer resultaron
marcadores inestimables para
diagnosticar la IDA 'y  fueron
significativamente diferentes en

comparacion con los pacientes con TT-p
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo

2020 Ragama Anemia microcitica Sachith Realizaron hemograma completo, frotis
(Espafia) en nifios: la Mettananda y sanguineo, ferritina sérica, proteina ¢
deteccion paralela de col., reactiva, cuantificacion de subtipos de
la deficiencia de (Mettananda, y hemoglobina y genotipo de a-globina
hierro y la talasemia otros, 2020) utilizando 4 ml de sangre venosa.
brinda una Determinaron que ninguno de los
oportunidad util para pardmetros de glébulos rojos fue
la prevencion de la significativamente diferente entre los
talasemia en paises nifios con rasgo de o y P talasemia y
de ingresos bajos y deficiencia de hierro. La deficiencia de
medianos hierro contribuye solo a la mitad de los
nifios con anemia microcitica; una cuarta

parte tenia rasgo de talasemia.

2021 Pakistan Revision del Muhammad La anemia por deficiencia de hierro es la
metabolismo del Sabur y col., anemianutricional. Las caracteristicas de
hierro, la (Sabur, Zehra, laboratorio de la IDA son microcitosis
homeostasis del Hamali, & con marcada reduccion del hierro sérico,
hierro y la anemia Mobarki, 2021) disminucion del % de saturacion de
por deficiencia de transferrina, ferritina baja y hepcidina
hierro reducida o incluso indetectable. Ademas,

la capacidad total de fijacion de hierro y
los receptores de transferrina soluble
aumentan significativamente en IDA.

2022 Estados Unidos  Anemia Chaudhry y Investigadores indican que las pruebas a
Hipocrémica col., (Chaudhry realizar son los estudios de hierro que
Microcitica & Kasarla, analizan la saturacion de transferrina, la

2022) capacidad total de unidén al hierro y la

ferritina. TIBC aumenta y saturacion de
la transferrina y la ferritina disminuye
generalmente anemia por deficiencia de
hierro y en la talasemia la ferritina

aumenta todo lo contrario en la talasemia.
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo

2022 Estados Unidos  Beta talasemia. Needs y col. Talasemia incluyen anemia hipocrédmica
(Needs, microcitica. En los hallazgos de
Gonzélez- laboratorio puede haber
Mosquera, & anisopoiquilocitosis significativa

Lynch, 2022) (variacion de tamarfio y forma) en casos de
talasemia beta mayor en el frotis
periférico. A menudo se requiere la
exclusion de la deficiencia de hierro y la
electroforesis de hemoglobina o la
cromatografia liquida de alta resolucion

para el diagnostico.

Al analizar los hallazgos de cada uno de los articulos incluidos en esta investigacion detallaré las
principales estrategias diagnostica y medidas de prevencion (Tabla3), el método mas eficaz de
método diagndstico es realizar un hemograma y las pruebas de perfil férrico; la prevencion de esta
patologia son los problemas socioeconémicos, orientaciones nutricionales a las madres de los nifios

sobre la alimentacién de dieta balanceada rico en nutrientes.

Figura 3: Principales estrategias de diagndstico y prevencién de anemias microciticas hipocromicas en preescolares

Afo Lugar Titulo Autor Hallazgo
2017 Los Rios — Efecto del MSc. Rosario Se incluyeron a 318 nifios de 7 unidades de salud
Ecuador. suplemento de del Carmen urbanas y de 10 rurales, se observé que, en la
micronutrientes en Chuquimarca- anemia leve y moderada, tanto al inicio como al

el estado nutricional Chuquimarca y final del estudio, el problema prevaleci6 en la
y anemia en nifios, col. zona rural (59 %). La suplementacion con

Los RiosEcuador; (Chuquimarca micronutriente afecta directamente y mejora el

2014-2015 Chuquimarca, nivel de anemia y el indicador talla /edad de los
Caicedo nifios/as de 6 a 59 meses de edad.
Hinojosa, &
Zambrano

Dolver, 2017)
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo

2018 Espafia Anemias en la Angel Por lo general la anemia puede llegar a ser
infancia y Hernandez detectada a tiempo si se realiza una adecuada
adolescencia. Merino. (Lanier, valoracién por parte del personal de salud,
Clasificacion y Parque, & solicitando  andlisis de laboratorio  de
diagnéstico Callahan, 2018)  hemoglobina y hematocrito, en la anamnesis es

indispensable realizar una valoracién adecuada
del paciente el cual indica diferentes técnicas de
evaluacion como la examinacién y observacién
del infante.

2018 Madrid Efecto del Solycol. (Sol,y EI metaanalisis indicd que las intervenciones
tratamiento de otros, 2018) dietéticas equilibradas son efectivas para mejorar
intervencion la deficiencia de hierro en nifios con anemia por
dietética en nifios deficiencia de hierro (IDA) y deben considerarse
con anemia por en la estrategia general de tratamiento de la IDA.
deficiencia de
hierro en China: un
metanalisis

2018 Gondar Gravedad de la Mulugeta La anemia entre los nifios de 6 a 59 meses de la
anemia entre nifios Melku., (Melku, ciudad de Gondar era un problema moderado de
de 6 a 59 meses de Alene, Terefe, salud publica. Para reducir la anemia infantil, se
edad en laciudad de  Enawgaw, & recomienda mejorar el acceso a la educacion,
Gondar, Etiopia: un  Biadgo, 2018) brindar educacion sanitaria periodica sobre el
estudio transversal cuidado y las practicas de alimentacion infantil,
basado  en la fortalecer el apoyo socioecondémico para las
comunidad familias monoparentales y realizar examenes de

deteccion regulares en la comunidad.

2018 Brasil Indicadores de Hercilio Paulino La revision evidencié que la anemia ferropénica
inseguridad André., (André, se asocié con factores sociodemograficos y de
alimentaria y Sperandio, salud (infecciones respiratorias, diarrea, bajo
nutricional Lopes de nivel de escolaridad), nutricionales (bajo peso al
asociados a la Siqueira, & Do nacer, caracteristicas dietéticas, “habito de ingerir
anemia ferropénica Carmo Castro leche cerca de las comidas) y econémicos (bajo

en nifios brasilefios:
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo
una revision  Franceschini, ingreso per capita) que reflejan la determinacion
sistematica 2018) social de esta deficiencia.

2019 Espafia Prevalencia de IglesiasVazquez EIl meta analisis describid que no se observaron
anemia en nifios de y col., (lglesias diferencias de anemia por género y solo los nifios
América Latinay el Vazquez, en edad preescolar de nivel socioeconémico
Caribe y efectividad Valera, (NSE) bajo / muy bajo (25,75%) eran mas
de intervenciones Villalobos, propensos a la anemia que los de nivel medio
nutricionales: Tous, & Arija, (7,90%). Constituia un grave problema de salud
revision sistematica 2019) publica en el Caribe latino. Las intervenciones
y meta andlisis nutricionales redujeron la prevalencia del 45% al

25%.
2019 Cuenca - Factores asociados Edison Gustavo La anemia en nifios se asocié fundamentalmente
Ecuador. alaanemiaennifios Moyano Brito y con factores relacionados a vivir en una zona
ecuatorianos de 1 a col.  (Moyano rural, déficit de micronutrientes, bajo peso al
4 afios. Brito, Calderén nacery prematurez.
Guaraca, &
Cambisaca,
2019)

2019 India Prevalencia de Swatantar Singh La mayoria de las madres de nifios anémicos
anemia en nifios vy col., (Singh & tenian nivel de escolaridad primaria. La
menores de cinco Parihar, 2019) deficiencia nutricional, en particular, la
afios: un estudio de deficiencia de hierro es la principal causa de
base hospitalaria anemia en el presente estudio. Ademas de la

deficiencia nutricional, los factores
socioecondmicos como el género, la educacion
maternay la clase social también juegan un papel
importante en el desarrollo de la anemia.

2022 India Prevalencia y Md. Akhtarul En el modelo de regresion logistica ordinal,
factores Islam y col.,, encontramos que la educacion materna, el retraso

desencadenantes de
la anemia infantil:
una aplicacion del

modelo de

(Islam, y otros,
2020)

en el crecimiento, el bajo peso, la emaciacion, la
edad del nifio, el tamafio del nifio y la fuente de
agua determinantes

potable son

significativamente impactantes de la anemia entre
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Afio Lugar Titulo Autor Hallazgo
regresion logistica los nifios de 6 a 59 meses. Este estudio hace
ordinal hincapié en la educacién materna superior, el

agua mejorada y las instalaciones sanitarias,

especialmente en las zonas rurales.

Discusion

En esta investigacion se ha demostrado que el analisis y evaluacion de los parametros que
conforman el perfil férrico permiten obtener las pruebas indicadas para determinar si existen
anomalias en los glébulos rojos y en el metabolismo del hierro. Esta afirmacion se fundamenta en
los resultados de Chaudhry y col. (Chaudhry & Kasarla, 2022) que en su investigacion identificaron
el tipo de anemia que poseen los preescolares mediante la correlacion de las pruebas volumen
corpuscular medio, hierro, ferritina, transferrina, saturacion de la transferrina y captacion del
hierro, al compararlos con los valores de referencia de cada una de pruebas; esto ayuda a
diagnosticar una patologia dentro de los glébulos rojos.

En Polonia y Espafia la efectividad de las pruebas de perfil férrico al momento de describir los
tipos de anemia microcitica hipocromica, Palma (Palma, 2020) nos describen que las pruebas de
hierro sérico total, Capacidad total de fijacion del hierro, Porcentaje de saturacion de la transferrina
y ferritina nos facilitan el diagnostico de las anemias microciticas hipocrémicas que poseen los
preescolares.

En los paises de Asia y Europa segun los articulos revisados en Espafia, Turquia y Pakistan la
presencia Anemia microcitica hipocrémica fueron las de tipo ferropénica es la predominante en los
preescolares de aquellos paises, existiendo un minino de pacientes poco significativos que
presentan por problemas inflamatorios y talasemias.

En estos continentes las principales causan de anemia ferropénica en los nifios preescolares son la
poca realizacion de examenes rutinarios cdmo biometria hematica, problemas socioeconémicos y
la inadecuada alimentacion de los preescolares en los centros educativos provocada por las faltas

de conocimiento sobre la alimentacién de las madres.
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En el continente americano en los paises de Cuba, Estados Unidos, Pert y Argentina describen que
la prueba de mayor utilidad del perfil férrico es la ferritina y que con ella pueden determinar el
déficit de hierro al disminuirse o anemias por procesos inflamatorios o talasemias al elevarse.

En Estados Unidos y Argentina interpretamos en los estudios seleccionados qué las principales
anemias microcitica hipocrémica fueron las ferropénicas a pesar de que se utiliz6 métodos
diagnosticos adicionales como de frotis periférico y electroforesis de hemoglobina, para determinar
los rasgos de talasemias se encontro poca existencia de estas.

En nuestro pais no hay estudios relevantes de la utilizacion de las pruebas del perfil férrico como
las hay en los otros paises de América antes mencionados, los estudios realizados solamente
determinan la hemoglobina hematocrito y volumen corpuscular medio, solamente clasificandola
como: microciticas, normociticas y macrociticas.

En Ecuador la prevalencia de anemia microcitica hipocromica la encontramos por déficit de hierro
0 anemia ferropénica por los estudios realizados, relacionandolas a los problemas de desnutricion
infantil.

Ecuador desde el 2017 en adelante se han realizado campafias nutricionales para lograr la
erradicacion de desnutricion infantil, en la actualidad las anemias microciticas hipocromicas se
encuentran como un problema leve y moderado, gracias a estas camparias realizadas por el ente
regulador en la implementacion de suplementos nutricionales en las comidas de los preescolares.
Aunque los principales factores siguen siendo los mismo, la falta de exdmenes en las atenciones
ambulatorias, los problemas socioecondmicos y la falta de educacién nutricional materna en la
alimentacion del preescolar.

A partir de la investigacion realizada en los textos analizados, se puede considerar que los
parametros que componen el perfil férrico son un indicador especifico para detectar la presencia
de anemias microciticas hipocrémicas en nifios de edad preescolar, ademas contribuyen en el
diagndstico y clasificacion de su tipo; las principales prevenciones son: realizar una biometria
hematica y el perfil férrico a los preescolares, realizar charlas educativas a las madres sobre
nutricion e importancia de los alimentos ricos en hierro, mantener una dieta equilibrada en
nutrientes, ayudar a las familias de los menores a resolver los problemas socioecondémicos que

poseen.
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Conclusion

La evaluacion de los valores séricos del perfil férrico: Volumen corpuscular medio, hierro, ferritina,
transferrina, saturacion de la Transferrina y captacion del hierro ayudan a determinar la presencia
de anomalias de tamafio y pigmentacion de los glébulos rojos y el metabolismo del hierro.

El perfil férrico es el principal indicador para clasificar el tipo de anemia microcitica hipocromica
que se presenta en las edades preescolares, mientras que la prueba de ferritina y la TIBC son
importantes al momento de determinar una talasemia o déficit de hierro. Se hace referencia solo a
estos dos tipos de patologia por ser las que con mayor frecuencia aparecen en las edades estudiadas
(preescolares).

La implementacion del cribado de perfil férrico en la atencion primaria de salud contribuye al
diagnostico diferencial del tipo de anemia microcitica hipocromicas en preescolares.

Las principales estrategias de prevencion de anemias microciticas hipocromicas corresponde a una
nutricion adecuada, minimizar el impacto socioeconémico y educacion materna de una dieta

equilibrada rica en nutrientes esenciales.
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