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Resumen

La anemia ferropénica es una patologia considerada mundialmente como un problema nutricional por la
deficiencia de hierro, teniendo consecuencias adversas para la salud y su prevalencia es alta a nivel mundial.
El objetivo del presente estudio fue el analisis de la relacion de la presencia de este tipo de anemia con las
alteraciones de la hemostasia. El estudio utilizo el disefio documental, descriptivo, explicativo, con enfoque
cualitativo donde se presentaron un sinnimero de articulos y evidencia cientifica que verificaron la relacion
de las variables. Los resultados evidenciaron que la relacion de la anemia con las alteraciones de la hemostasia
se observa en la identificacion de los pardmetros de la hemoglobina, volumen corpuscular medio y hierro
durante el desarrollo de la anemia ferropénica, asi como en los tipos de alteraciones primaria o secundaria.
Como conclusidn se tuvo que la anemia ferropénica y las alteraciones hemostaticas pueden presentarse en
toda edad y en todo grupo poblacional, sin embargo, su frecuencia y prevalencia recae en menores de 5 afios
y mujeres en estado de embarazo.

Palabras clave: Anemia Ferropénica; Alteraciones de la hemostasia; Alteracion primaria; Alteracion
secundaria; Tipos de hemostasia.
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Abstract

Iron deficiency anemia is a pathology considered worldwide as a nutritional problem due to iron deficiency,
having adverse consequences for health and its prevalence is high worldwide. The objective of this study was
to analyze the relationship between the presence of this type of anemia and changes in hemostasis. The study
used a documentary, descriptive, explanatory design, with a qualitative approach where countless articles
and scientific evidence were presented that verified the relationship of the variables. The results showed that
the relationship between anemia and hemostasis alterations is observed in the identification of hemoglobin,
mean corpuscular volume and iron parameters during the development of iron deficiency anemia, as well as
in the types of primary or secondary alterations. In conclusion, it was found that iron deficiency anemia and
hemostatic disorders can occur at any age and in any population group, however, its frequency and
prevalence fall on children under 5 years of age and pregnant women.

Keywords: Iron deficiency anemia; Hemostasis alterations; Primary alteration; Secondary alteration;
Types of hemostasis.
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Introduccion

El objeto del presente estudio es la anemia y concretamente la anemia ferropénica. La que de modo general
es un padecimiento en la cual el cuerpo no posee suficientes glébulos rojos sanos, siendo estos los que logran
proporcionar el oxigeno a los tejidos corporales (Vazquez, 2017). La anemia esta presente cuando el nivel de
hemoglobina circulante de un individuo es mas bajo que el de sujetos sanos de un sexo y grupo de edad similar
que viven en un mismo ambiente. Los tipos de enfermedad mas ampliamente reconocidos se deben a la falta
de nutrientes de hierro, el acido folico y, con menor frecuencia, la vitamina B12 y las proteinas (Evatt & otros,
2016).

La anemia por deficiencia de hierro consigue presentarse en el momento en que al cuerpo le faltan cantidades
de hierro (Parra & Rodriguez, 2020). La anemia ferropénica se puede dar frecuentemente en nifio, mujeres
embarazadas. En el primero por mala alimentacién, desnutricion y en los segundos por el proceso gestante,
por falta de hierro en el embarazo entre otros factores que se amplian en la revision. Dado que la enfermedad
tiene una gran cantidad de etiologias, presenta dos problemas para el personal laboratorista: 1. Garantizar la
presencia de enfermedad. 2. Identificar la causa esencial de la deficiencia de hierro (Forrellat, 2017).

El estudio se centra en una revision cientifica respecto de este tipo de anemia y si logra asociarse con las
alteraciones de la hemostasia. Para lo antedicho en el desarrollo del trabajo se van analizar los parametros de
la hemoglobina, volumen corpuscular medio y hierro durante el desarrollo de la anemia ferropénica, asi como
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la identificacion de las alteraciones de la hemostasia, para luego dejar establecida la frecuencia de la anemia
ferropénica y las alteraciones hemostaticas en diferentes grupos poblacionales.

En un contexto macro, la anemia ferropénica es concebida como uno de los problemas nutricionales de mayor
magnitud en el mundo y pese a que su etiologia es conocida al igual que el modo de enfrentarla y de que las
intervenciones son de bajo costo, como problema adn no ha podido resolverse (Freire, 2018). Este tipo de
anemia consigue asociarse con resultados que son adversos para la salud y es altamente prevalente a nivel
mundial (Rincon, Gonzalez, & Urazéan, 2019).

Pese a que su presencia se da en todas las etapas de la vida, la prevalencia es mayor en ciertos grupos
vulnerables, como lo son: nifios menores de cinco afios, las mujeres en edad fértil y particularmente las
mujeres embarazadas (Carpintero, y otros, 2021). La anemia ferropenia ademas puede asociarse con las
alteraciones de la hemostasia que aluden a aquellas alteraciones de la serie roja (hematies), para verificar
dichas alteraciones la comunidad cientifica ha sefialado que es importante se evalué estructuradamente al
hemograma, interpretandolo en su totalidad, considerando el contexto clinico y la edad del paciente, en este
sentido, se analizan los valores normales de la serie roja en funcion de la edad y el sexo (Huerta & Cela,
2019).

En Ameérica Latina la prevalencia de este problema se da al igual que a nivel mundial por grupo poblaciones,
En Latinoamérica se ha estimado una prevalencia total de Anemia entre las mujeres en edad fértil, de entre el
5,1% (Chile) y 45,5% (Haiti y Panama) (Carpintero, y otros, 2021). En cuanto a las mujeres en estado de
gestacion, los indices ponderados de prevalencia de la anemia para la region en general y para América del
Sur se han estimado entre el 30,9% y 345%, en el mismo orden (Carpintero, y otros,
2021).Consiguientemente, la region se halla entre las &reas del mundo con prevalencia moderada entre las
embarazadas (20% a 39,9%). El 34.0% de los nifios de América Latina y el Caribe menores de 5 afios
presentan anemia por déficit de hierro. La anemia ferropénica también afecta a la tercera parte de aquellos
entre 6 y 12 meses y de vida (Ruiz & Betancourt, 2020)

En el Ecuador, la presencia de la anemia por deficiencia esté en siete de cada diez menores de un afio (Moyano
& Otros, 2019). Estas cifras que alcanzan casi a duplicarse en poblaciones rurales e indigenas, por ejemplo,
en Chimborazo, cuya poblacion indigena es alta, la desnutricion consigue alcanzar un 44% mientras el
promedio nacional es de 19% (Moyano & Otros, 2019). Este solo ejemplo que muestra este indicador;
vislumbra la gravedad del problema y la urgencia que tiene Ecuador como pais de que se incrementen
esfuerzos para combatirlo.

En Manabi, un estudio realizado en 2020 muestra los resultados de una biometria Hematica efectuada a 124
nifios/as y adolescentes de la zona Sur, de los cuales se obtuvo que del 100% de esta poblacion el 11.29%
tenia anemia por deficiencia de hierro. Este mismo estudio afirma que la ferropenia y los trastornos de
coagulacidn son las patologias hematoldgicas mas frecuentes entre los nifios. El problema a responder: ¢Se
relaciona la presencia de anemia ferropénica con alteraciones de la hemostasia? Para dar respuesta a la
problematica como objetivo general se plantea es el de determinar la presencia de anemia ferropénica a
alteraciones de la hemostasia, para el cumplimiento del mismo, se tienen como especificos el anélisis de los
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pardmetros de la hemoglobina durante el desarrollo de la anemia ferropénica, la identificacion de las
alteraciones de la hemostasia, y por ultimo el establecer la frecuencia de la anemia ferropénica y las
alteraciones hemostaticas en diferentes grupos poblacionales.

Materiales y métodos
El disefio del estudio, al tratarse de una construccion derivada de una revision bibliografica, es documental
del tipo cualitativo, descriptivo y analitico con articulos que aluden a la relacién de la presencia de anemia
ferropénica a las alteraciones de hemostasia, se optd por consultar varias fuentes bibliograficas con el
proposito de dar respuestas a los objetivos planteados. Responde al tipo bibliografico basado justamente en
una exhaustiva revision documental, esto es, se recopilan datos e informacion que ya existe respecto de un
tema o problema.

Resultados y discusion

En latabla 1, los autores concuerdan con el analisis de los parametros de la hemoglobina, volumen corpuscular
medio y hierro durante el desarrollo de la anemia ferropénica, es decir los elementos que se valoran en la serie
roja como normales, como fundamenta la ciencia que la anemia ferropénica prevalece mayormente en
menores de 5 afios y mujeres en edad fértil se han tomados los valores referenciales de este grupo poblacional.
Los resultados demuestran que los elementos sélidos de la serie roja van a medirse en porcentaje de sangre
entera 0 en volumen de fraccién y corresponden al hematocrito. Estos valores referenciales que se toman
como normales segun la evidencia cientifica tiende a una variacion segun varios factores tales como: edad de
la persona (desde que nace hasta su adultez), el sexo. En general coexiste una correlacion analoga entre las
cifras del hematocrito y la hemoglobina. Entonces, los indices hematimétricos de la serie roja comprenden
los siguientes parametros:

1) Hemoglobina
2) Volumen corpuscular medio (VCM) y
3) Hierro.

Todos estos parametros y/o indices que son relevantes para clasificar inicialmente a las anemias crénicas
segun la proporcién existente de hemoglobina en estas células. La tabla 1 asi, muestra los valores normales
de hemoglobina, volumen corpuscular medio y hierro, Cuando la hemoglobina presenta niveles inferiores a
estos valores normales indican anemia. Se esta ante la presencia de anemia ferropénica cuando estos valores
de referencia, Hemoglobina, VCM vy hierro se ven disminuidos. (Pereira, 2019)

Tabla 1. Pardmetros de la hemoglobina volumen corpuscular medio y hierro durante el desarrollo de la anemia
ferropénica

Resultados mas relevantes
HB VCM Hierro

Cita Afio Lugar N° Casos

79



mailto:alema.pentaciencias@gmail.com

-~
Revista Cientifica Arbitrada Multidisciplinaria PENTACIENCIAS. Vol. 4, Nam. 4. (Edicion Especial 2022.) Pag 76-88. ISSN:2806-5704: 1+ Va'

Anemia ferropénica asociada a alteraciones de la hemostasia CIEHCIAS
(Sanchez & 1 caso por debajo de los 12 Diminucién Disminuido
et.al, 2019) 2019 Cantabria clinico g/dl en mujeres en edad  con cifras por 31mea/dl

al, fértil debajo de 82 g
Mujer 48 afos:
Hgb: 72 fl
(Bedini & et.al, , . 9,3 (debajo de los 12g/d)
2018) Cordopa 202508 ¥ revision i
bibliografica Hombre 25 afios
Hgb: 12,4 g/dI
(debajo de los 13g/dl)
(Morales, Babahoyo- .
2018) 2018 Los Rios 1 caso clinico 9.2¢g/dI
(Mérquez & . 80% de articulos Dlsmtl)nm.do
et.al, 2018) 2018 Boyaca_— cientificos de Disminuido Hombres: 50-
e Colombia menos de 5 afios 160 ug/dL
Mujeres: 60-150
. . 1 caso clinico
(Villarejo & 2021 Zaragoza prescolar de 5 6.6 mg/dL
et.al, 2021) o
afios
(Pereyra, Montevideo, Lo
2020) 2020 Uruguay 2 Disminuido
(Belsa, 2016) 2016 Valencia 1 <9,5-11,5 g/dL*®
(Martinez,
Jaramillo, .
Villegas, 2018 Medellin, Menor a 10,5 g/d 25 /dl)
A Colombia
Alvarez, &
Ruiz, 2018)
<11 g/dL en 1lmer y
(Garro & 3cer
Thuel, 2020) 2020 Costa Rica 25 trimestre, <10.5 g/dL 27 mcg/dl

en el 2do
trimestre

En la tabla 2, se presenta el criterio de distintos autores que concuerdan con las alteraciones de la hemostasia
y la clasificacién de dichos trastornos. La hemostasia, afirmado por un sinnimero de estudios como aquel
mecanismo que consigue ponerse en marcha en aras de impedir la hemorragia tras una lesion vascular, donde
es participante la pared del vaso sanguineo, las plaquetas y los factores de coagulacion. De acuerdo con el
estudio de Gonzales et al (Gonzaélez, y otros, 2020) en la hemostasia primario las protagonistas esenciales son
las plaquetas, estas que consiguen agregarse entre si, mediante la union de las glucoproteinas I1b/1lla, con
ayuda del fibrindgeno, formandose asi el coagulo primario. Las plaquetas en esta fase logran sintetizar
tromboxano A2 (TXA2), otro agonista plaquetario que es participante en la agregacion secundaria.

Se muestran los trastornos de coagulacion, es decir; la hemostasia secundaria donde ya se forma el coagulo
secundario o definitivo, con la formacion de una malla de fibrina para darle estabilidad, tiene tres fases segun
el articulo de Jiménez et al (Jiménez, y otros, 2021): Iniciacion: cuando se tiene una lesion vascular el factor
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tisular (tromboplastina, Factor I11) consigue unirse a la superficie plaquetaria de un trombo en evolucion. El
factor VII activado se une al factor tisular, activando las proteasas procoagulantes y anticoagulantes, ademas
puede activar al factor X y IX. El factor X a su vez puede activar al factor V, y producir pequefias cantidades
de trombina.

Amplificacion: La trombina que se ha generado en la etapa de iniciacién es un potente activador plaquetario,
contienen expuestos fosfolipidos de membrana y surge la creacion de una membrana procoagulante con
liberacion del contenido de los granulos plaquetarios (Jiménez, y otros, 2021). Propagacion: El factor 1Xa
junto al Vllla, se unen a la membrana de las plaquetas formando el complejo ten asa, el cual forma el factor
Xa (IXa-Vllla-X-Ca++) llamado protrombinasa, que transforma la protrombina a trombina, con la
subsecuente formacion de fibrina y la formacion del coagulo.

Tabla 2. Alteraciones de la hemostasia.

Resultados mas relevantes

Alteraciones

Alteraciones

. ~ N© Alteraciones Alteraciones cualitativas cualitativas
Cita Afo  Lugar . de la fase cuantitativas de de | I dyl
vascular las plaquetas: € 1as cuantitativas de fas
plagquetas plaguetas
Sindrome de Trombocitopenia ~ Tromboastenia Enfermedad de Von
(Escudero _ Rendu_-OsIe_r 0 Yy Trombocitosis Trompqpatia: Willebrand: trastorno
2011) ' 2011 Madrid 1 telangle,ct_ama congt_er)lta y de sangrado donde la
hemorrégica adquirida sangre no coagula de
hereditaria forma adecuada
Formacién Adhesion Activacion Agregacion
del tapon plaquetaria plaquetaria
hemostatico
(Marco, primario
Rosell, & 2018  Valencia 1 _Deper]de dela A I,as fibrillas de [?eper_lde de la Depende
Rafecas, integridad colageno del sintesis de fundamentalmente
2018) vascular. subendotelio Tromboxano del VWF y de otros
vascular mediante A2y PGI2 por factores estimulantes
receptores de la via de la
membrana ciclooxigenasa
(Cervera Comprende la Adhesion Activacion Agregacion
& 2016 Madrid 1 respuesta plaguetaria plaquetaria
Alvarez, vascular
2016)
(Robles & Respuesta Adhesion Activacion Finaliza con la
Benavent, inicial a la plaquetaria plaquetaria activacion del factor
Trastorno 2016 Madrid 1 lesion vascular X y la activacion del
sde sistema de
coagulacid coagulacion
n, 2016)
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Respuesta a la La exposicion del Se produce el
lesion vascular  subendotelio, trombo
produciendo desencadena la plaquetario

(Gonzales, vasoconstricci  adhesién  de las
Herraiz, Valladoli on dando lugar plaqueta_ls, y la
& 2021 d 1 a una agregacion
Moreno, disminucion plaquetaria con la
2021) de lasuperficie intervencion del
dafiada factor von
Willebrand
(FvW),
La plaquetas La ruptura Las plaquetas
son las endotelial y las se activan, se
(Gonzalez, protagonistas plaquetas liberan adhieren, se
y otros, 2020  México de esta fase Factor Tisular agregan y
2020) (TF) y Factor de liberan sus
von  Willebrand granulos
(VWF
Alteraciones Alteraciones de la Defectos en la
(Escudero, . de la conversion de la conversion del
2011) 2011 Madrid ! formacion de protrombina en fibrindgeno en
tromboplastina  trombina fibrina
Comprende la Via extrinseca e Viacomuln
disposicién de intrinseca Fibrinogénesis
(Carrillo la fibrina Fibrindlisis
& Otros, 2018  México 15 soluble del
2018) fibrindgeno
plasmatico
Disposicién de  Via extrinseca e Viacomun
(Llau & la fibrina intrinseca Fibrinogénesis
Otros, 2020 s/l 2 soluble del Fibrindlisis
2020) fibrindgeno
plasmético
(Cervera Se activa la Via extrinseca e Viacomin
& 2016 Madrid 1 cascada _c!e la intrinseca F!br!ngg_épesis
Alvarez, coagulacién Fibrindlisis
2016)
(Robles & Formacion de Seponeenmarcha via extrinseca
Benavent, un codgulo la fibrinolisis e intrinseca
Trastorno 2016 Madrid 1 e_sta_ble (’je V_ia f:oan _
sde fibrina «tapon Fibrinogénesis
coagulacié hemostatico» Fibrinolisis
n, 2016)
(Zamora, ;I]'ap(’)n - Coégulos y V_ia gxtrinseca
Castillo, La emostatico eventos de e intrinseca
. 2021 43 trombosis a Viacomun
Macias, Habana . . ST
Lam. & diferentes niveles F!br!nggepe5|s
Fibrindlisis
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Ruiz,
2021)

(Jiménez, Serie de etapas La activacion de Tiene tres  Iniciacion

y otros, 2021 Zaragoza 1 secuenciales un factor activa al fases Amplificacion
2021) siguiente Propagacion

En la Tabla 3, Como se ha manifestado en el desarrollo del estudio de revision, la mayoria de autores
concuerda con tres principales grupos en los que se presenta con mas frecuencia estos padecimientos. De
acuerdo a los articulos revisados, la causa mas frecuente de anemia a nivel mundial es la deficiencia de hierro,
teniendo una significativa incidencia en paises en vias de desarrollo siendo 2,5 veces mayor que en paises
desarrollados, presentandose especialmente entre los 6 y 24 meses de edad, en mujeres en edad fértiles y en
embarazadas. En cuanto a las alteraciones hemostéaticas en estos grupos poblacionales en lo que la relaciona
con la frecuencia de la anemia ferropénica, los articulos escritos en la tabla evidencian que, las principales
alteraciones tienen que ver con lo que respecta a las plaquetas en el proceso de produccion de serotonina A2,
comunmente conocido como factor de Von Willebrand, es decir, las alteraciones, segln estos estudios;
responden mas al tipo primaria. Sin embargo, la anemia ferropénica, segun estos estudios, logra relacionarse
con alteraciones tanto: hemorragicas, vasculares y del nimero de plaguetas.

Los factores, segun la tabla descrita, siempre seran: congénitos o adquiridos. La alteracion mas frecuente sin
embrago, recae en las mujeres en estado de gestacidn, concretamente en al hallazgo de trombocitopenia
(disminucidn del recuento de plaquetas por debajo de 100.000/mm3 o ul). Asintiendo que; la trombocitopenia
— factor de coagulacion- en el embarazo es un estado de hipercoagulabilidad con un aumento de la actividad
y consumo plaquetario, que cuando logra su combinacion con la hemodilucion, lo que consigue es la
conduccion a un conteo plaquetario levemente menor frente a una mujer no embarazada (Da’Silva, 2020),
mientras que en los nifios de edad pediatrica también son méas frecuentes alteraciones de plaquetas, la
trombocitosis que suelen ser secundarias a una gran variedad de procesos. Aproximadamente el 9.9 % de
nifios padece esta alteracion.

Tabla 3. Frecuencia de la anemia ferropénica y las alteraciones hemostéaticas en diferentes grupos poblacionales

Resultados mas relevantes

Cita Afio Lugar N° Casos . .
Nifios Ancianos
Embarazadas

escolares prescolares (+60)
305 xm
El 25.4%
aproximadamente 293 x millén

(Vera & Argentin adquiere anemia 15% de todos los

0
col, 2019) 2019 a 10 ferropénica (escolar) Enun 2b??9 /0 de embarazos
293xm esta poblacién
Un 47.4% de la

poblacidn (prescolar)
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(F;%T;”’ 2018  Cuenca 1091  23,96%
(Rincén, Prevalencia global:

Gonzalez, . 11,0%

&Urazan, 2019  Madid 1385 18 a 29 afios: 12,3%

2019) Sin escolaridad: 19,4%
70 % de prevalencia de
(Diaz, anemia en hijos de
Garcia, & La madres con anemia
Diaz, 2020 Habana 119 anteparto y 55 % en
2020) nifios alimentados con
lactancia artificial.
Aproximadamente el La tercera parte de las
4.7 % de nifios en edad .
. . mujeres embarazadas
(Ruiz & Encuesta  escolar con anemia sufre fo de | ie de

Betancour 2020 Ecuador ENSAN alteraciones de plaquetas. (Tamgn.o € laserie )
t, 2020) uT Aproximadamente el estudio: 7,658 mujeres;

' 9.9 % de nifios prescolar No embarazadas: 96.4 %
’ . vs. Embarazadas: 3.6 %
con anemia

(Martinez,

Jaramillo, 42 % de las gestantes
\[illegas, 2018 Medellin 40 sufr,en de anemia en
Alvarez, algin momento del
& Ruiz, Embarazo

2018)
afectan ~ 1 cada 5000
varones nacidos vivos
(Suchitra, por afio en los Estados
2015) 2015 Texas 2 Unidos, correspondiendo
a HA(hemofilia A) ~ el
80% de los casos
De 2 a 4 personas
por cada millén
. de poblacion, la
(F;gtllgf ’ 2019 Bogota 1 principal
alteracion es la
hemofilia
adquirida
En un 15% de todos los
(Alcaraz, . embarazos se presenta la
2017) 2017 Murcia ! bajada de plaguetas
0 trombocitopenia
(Boyer Afectan al 15% dg todos
2017) ' 2017 Francia 1 los embarazos a nivel

mundial.

Esta obra esta bajo una licencia Creative Commons de tipo (CC-BY-NC-SA).
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Conclusiones

La anemia ferropénica es producida por un alto déficit de hierro en las personas. Los principales pardmetros
para el analisis y deteccion de la misma son Hemoglobina, VCM Yy hierro estos que se ven disminuidos.
Pertenece al grupo de anemias microcitica y estd presente en gran parte del mundo, concebida por la misma
OMS como un problema mundial derivada principalmente de problemas nutricionales. Lo que no quiere decir
que es la Unica causa, puesto que existen otros factores como los hereditarios, las perdidas aumentadas, que
como se evidencio pueden estar presentes como por ejemplo las hemorragias digestivas o al ser las mujeres
en edad fértiles uno de los grupos poblacionales donde est4 presente la anemia ferropénica, las perdida en
exceso de sangre que se dan en la menstruacion asi como lo aumentos de requerimientos que afectan a este
mismo grupo por crecimiento acelerado, gestacion y lactancia.

El profesional de laboratorio clinico debe tener en cuenta como se identifican las alteraciones de la hemostasia
en el desarrollo de la anemia ferropénica, que como evidencian los articulos revisados, son parametros
generales y minimos, teniendo en consideracion que como se ha evidenciado, estos parametros.

La anemia ferropénica y las alteraciones hemostaticas se hallan en los diferentes grupos poblacionales, sin
embargo, es mas frecuente esta relacion en menores de 5 afios y mujeres en estado de embarazo. La anemia
con las alteraciones en estas principales poblaciones se relaciona por cuanto, sea aumentan los requerimientos
o hay una insuficiente absorcion de hierro, perdidas aumentadas, depdsitos disminuidos entre otros que se han
identificado y que logran la alteracion.
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