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ANEMIA FERROPE

que es?

Insuficiencia de glébulos rojos saludables debido a
la falta de hierro en el cuerpo.
Debido a la deficiencia de hierro, los gldbulos rojos
no pueden transportar suficiente oxigeno a los
tejidos del cuerpo.
La deficiencia de hierro suele ocasionar bajos
niveles de glébulos rojos (anemia) y puede retrasar
el desarrollo del feto. p

personas con habites alimentarios alterados o en vesetarianos

estrictos
epidemiologia

afecta a mas de 200 millones de personas en el

mundo, En la mayoria de los casos se debe, entre

otras causas, a una falta de soporte dietético

adecuado. La padecen mas del 40% de los nifos, el

30% de las mujeres en edad fértil y el 41% de las

mujeres embarazadas

clinica

ocurre cusnde el cuerpo no tiene suficiente cantidad hierro.

s que no son comida (pical

etiologia
se produce cuando el cuerpo no tiene suficiente hierro
para producir globulos rojos
+  Perdids de sangre, por sjemplo. por menstruaciones sbundantes
ulceras
Malobsorcion de hierro, que puede deberse a entermedades

astrointestinales o poli

Inteztinales como n celiaquia o la enfermedad Inflamatoria
ntesunal
» aumento de la demanda de hierro, por ejemplo, durante ol embarazo,
ta lactancia 0 en ninos que crecen muy rapido
ons

v insuficiente de hierro en la dieta. que puede ocurrir en

QU

one de pie

diagnostico
analisis de sangre para verificar su
hemograma completo (CBC), los niveles de
hemoglobina, los niveles de hierro en
sangre y los niveles de ferritina.
tratamiento
El tratamiento incluye el uso de suplementos

de hierro y ocuparse de las causas
subyacentes.

factores de riesgo

Sangrado
El sangrado puede provocar pérdida de hierro,
yalgunasde sus causas son:
Periodos menstruales frecuentes,
prolongados o abundantes
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anemia
megaloblasticas

quees?
*La anemia megalobldastica se caracteriza morfolégicamente
por ser macrocitica y saturada de Hemoglobina
+ Se presenta con anormalidades madurativas en las 3
progenies medulares.

+Se caracterizada por el gigantismo celular y asincronismo

madurativo de los progenitores eritroides o megaloblastos.
*Volumen corpuscular medio es mayor a 100 Fl

etiologia
Tener muy poco acido
félico o vitamina B-12
1.NEOPLASIASA

epidemiologia

es el segundo tipo mas recurrente en el
mundo, con una preva- lencia del 2-5%
[16,17]. El déficit de vitamina B12 tiene
una preva- lencia mundial del 5-60%, 12%
en pacientes asintomaticos y 30-40% en
pacientes mayores o con enfermedades
cronicas.

clinica

-Cutaneas: palidez, subictericia o ictericia, purpura
-Mucosas: glositis
*Viscerales: esplenomegalia leve
‘Neurologicas: hipoestesia e hiporrefiexia de miembros
inferiores, alteraciones enlamarcha
-Cardiologicas: signos o sintomas de insuficiencia cardiaca
Ginecoldgicas: infertilidad, hipomenorrea

factores de riesgo

de afaltade 12 0 dodo flico fvitamina B esunade
masc ok a Estas
parala produceon de células sanas, como Las precursaras de bos gicbulos rops.
DietarUna di s yminerales puede
aumentar el riesgo de anemia. L y veganas debzn
compensar la falta de algunos alimentos como ka leche o lacame.
Al isma: Beber o al & dificultar queel cuerpoabsorba la
vitamina B2
Algunos camo antnecplasices o inMmunosUpresores.
pueden interferi con lasintesis de DNA.

Er a5 Teger suslen tener nn dee dodo folico.
Trastomes autanmunes Agunos trastomos autonmunes pueden aumentar el
riesgode anemia.
eintestinocLaer eliacau otras snomalidades enel

intestino pueden causar anemia megaloblastica.

“Concentracion sé mina B12( je 160 2 950 pgiml) o (118
. 701 palLL
tratamlento - Folato (valores normaes de 272 17.00 rg/mL)
Apﬁc’ -acio ia intramuscular mm Trarscobalamina ll (Valores nommales de 220 a 900 ng/mL}
RN |n1 deci . 5 15 ‘Niveles de folatointraeritrocitario (Valores normales de 140.a 600 ng/mL/mlL)
donde se combinan Img de cianocobalaminay +Abgorcic 3 Jebade Schilling)
mg de acido flico conuna frecuencia diaria, Mﬁwdemfm:mmm:::twmmﬁmpam i
semal mensual segl'ln respuesta “Se asigna gran impartancia al examen x
l‘ldO a8 - alos 10.8 mucr {itro) en plasr
tratamiento. Niveles de cido metimaidrical 2007027 micromees por it
Acido folinico en las anemias megaloblasticas enplasmaucrna,

por interferencia medicamentosa se utiliza en
dosis de 3a’5 mg por viaintramuscular, 162
veces por semana.
Transfusién de glébulos rojos desplasmatizados

soloen casos deanemia grave
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anemiapor
enfermedades cronicas

quees?

La anemia por enfermedad crénica o
anemia por inflamacién crénica es una
forma de anemia que se observa en
infecciones cronicas, activacion
inmunitaria cronica y malignidad.

etiologia

trastornos autoinmunitarios como
enfermedad de Crohn, lupus
eritematoso sistémico, artritis
reumatoideay colitis ulcerativa.
Cancer, inclusolinfomay
enfermedad de Hodgkin.

factores deriesgo epidemiologia

P . N 2 " S muy ra di
Tener cancer, insuficiencia renal, diabetes uotra SIS auGEeEs

enfermedad cronica

manifestaciones clinicas

Sentirse débil o cansado
Dolor de cabeza
Palidez
Dificultad para respirar

diagnostico
. Conteo sanguineo completo (CSC)
. ) :
. Nivel de ferritina sérica
B Nivel de hierro sérico

Nivelde proteina C reactiva
Tasa de sedimentacion eritrocitica

Examen de médula dsea (en pocos casos
para verificar la presencia de cancer)

tratamiento

Laanemia con frecuencia es tanleve
gue norequiere Ningun tratamiento.
Puede mejorar cuando se trate la
enfermedad que la esta causando.
LLaanemia mas grave, como la causada
por cancer o VIH/sida puede requerir.
Transfusion sanguinea
Eritropoyetina, una hormona producida
por los rinones, suministrada comouna
inyeccion
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que es?

Destruccion prematura de eritrocitos.

Retencion corporal de hierro y otros productos de la
destruccion de hemoglobina.

Incremento de |a eritropoyesis.

etiologia

Enfermedades autoinmunitarias
Defectos hereditarios
Infecciones o toxinas
Trastomos extrinsecos

epidemiologia_
La esferocitosis hereditaria es
la anemia hemolitica
congénita mas frecuente en
) nuestro medio. La herencia es
factores de riesgo autosémica dominante en el

0,
« Enfermedades autoinmunitarias, como el lupus o 75% de los casos.

|a artritis reumatoide..
Infecciones virales, bacterianas o parasitarias,
comola hepatitis, el citomegalovirus, el virus
Epstein-Bar, la fiebre tifoidea, el E. coli, la
neumonia de micoplasma o los estreptococos
Exposicion a toxinas
Defectos hereditarios, como la anemia de células
falciformes ola talasemia
Complicaciones de transfusiones de sangre
Vélvulas cardiacas defectuosas, danadas o
artificiales
Falla de médula Gsea
Algunos medicamentos
-

manifestaciones clinicad

tratamiento
Citometria hematica completa.
indices eritrocitarios. _ .
Frotis de sangre periférica. diagnostico
Cuenta de reticulocitos. . - .
Fragilidad osmética. Acido félico: Dosis
6 v recomendada3.3a
\ 14
> 3.6mcg/Kg pordia.

oy

= Moderada/grave:
2.5mgabmgaldia.
Esplenectomia.
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