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I.= INTRODUCCION,

Entre los problemas fundamontales que aquejan a los pue=-
blos en desarrollo, podriamos considerar a las Anemias como uno-
de los nfs importantes por resolver. Eh nuastro pafs las estadfg
ticas de algunos autores (1) seflalan hasta un 20% da incidencia-
de Anemia en la Ciudad de México, descollando en su frecuencia -
las de tipo Hipocrémico Ferroprivo.

Los grupos de edad Pedifitrica son los mfn afectados ha~-=—
biéndosa encontrado por algunos autores un 34 % (2).

Las caractori{sticas del eritrocito en lactantes son seme-
jantes a las que tiene el oritrocito del adulto con anemia de tj
po Micrccitico hipocrémico, conociéndose a este fenémeno con el-
nombra do Anamia fisiolégica del lactante (3),

La incidencia do la anemia por deficiencia de hierro es -
comdn en pre-escolares, cscolares y prepGberes, y la presencia -
de parasitosis mdltiples con hemorragia crénica en el tractogas=-
trointestinal, la dieta inadecuada para los requerimientos meta
b8licos elevados son causas suficientemente importantes como pa-
ra explicar la presencia de anemia en nifios.

Otro aspocto interesante es el uso de las sales de hierro,
que refleja la evolucién de la Medicina a través de los tiempos,
siendo quizds uno de los medicamentos mfs antiguos, ya que desde

los 1000 afios A.C., se obtenfa bajo la forma de sales naturales-
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de los meteoritos y por consiguiente se la consideraba de origen
celaestlial,

Bl uso de las sales de hierro por suparsticidn y tradi-—-
cién se encuentra hasta ol siqglo XVII ya que no sa conocfa ningy
na baso cliaont{fica para su pregcripcién (4).

La importancia dol hiorro dontro do la terapfutica moder-
na se encuantra enfatizada por la existencia de innumarables me-
dicamantos Qque contionen este elemanto en diversas combinaciones
y mezclado a diferantcs gsubstancias talas como vitaminas, minera
lea, atc.

El presentc trabajo se realizé con objaeto de comparar la-
accién terapdutica dol Sulfato Ferroso, Forrocitrato de Colina, -
Colinato deo Hierro y Complajo Ferroso Carbohidratado en q:upbs -
de nifios con aneamala y durante un lapso semejante, al final del -
cual sc detormin® la hemoglobina, hematocrito y raticulocitos -—
con objeto do conocer si existfa diferencia significante entre-

los diferontes grupos.
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II. YETQDO DE ESTUDIO.

El estudio so realizé sobre un grupo de 136 nifios que ===
asistieron a la congsulta externa del Hospital Infantil de Tacu~-
baya. En todoe los canos fueron remitidos por presentar sintomas
o signos da anemia, y on los quo posteriormante se oncontré que-
la hemoglobina y ol hematocrito se encontraban por abajo de las-
cifras consideradan como normalea; tambidn fuo dotorminada la cj
fra de roticulocitos, anton de inicisrse el trataniento.

So formarcn ocho grupos de acuordo con la odad y el saxo:
Lactantes Pemoninos, Lactantos Masculinos, Pro-escolares Femoni~
nos, Pre-escolares Masculinos, Escolares Femoninon, Escolares —=-
Masculinos, Prepdbores Femeninos, Prepdberes Masculinos. Cada ==
grupo recibié tratamiento durante un perfodo de cinco semanasg ==
con Perrocitrato da Colina, Sulfato Ferrcso, Complejo Ferrogso ==
Carbohidratado y Colinato de Hierro, administrados por via oral.

Al cabo de las S5 semanas de recibir el tratamiento, se ~-
volvié a determinar la hemoglobina, hematocrito y los reticulo=~
citos.

La dosis del medicamento empleado se encuentra sefialado ~
en la tabla I.

DETERMINACION DE HEMOGIOBINA.- Los reactivos empleados =—
fueron los siquientes:

1.= Solucién de Cianuro-forricianuro potésico,
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HEIORO.~ Por la aceidn del cianuro y tertiqlanmzo potdsi-
cO la hemoglobina se cxida, pasando a metahemoglobina, la cual, -
& su vez, se transforma en Cianohemoglobina, La intensidad del -
color se dotermina fotocolorimftricamente; un volumen de 0.02 ml.
de sangre hemogeonoizada se coloca en una cubota da fotocolorima—-
tro que contienc 5 ml. de la solucidn do cianuros; dejéndoso ro-
posar 10 ainutoa, co ofcctda la leoctura con filtro verde de S40-

milimicras (S5).

MATERIAL: l.- Tubos do vidrio hoparinizados. (75 mm d@ =
largo 2 mm do dQi&mstro).
2.~ Centrifuga para Hicrohaaatocritos.
J.- Lector HMicro-—capilar,

METORO.- Se llena el tubo capilar por gravedad hasta una-
distancia do 1 a 2 cma.. dol extremo libro: se clerra por medio-
de flama do gan, teniendo cuidado do dar rotacidén constante du-——
rante ol proceso deo carrado; el parfodo ds centrifugacién debes -
sar de 5 minutos, al cabo deo los cuales se llevarf al lector de-~
microhematocritos, doterminando el hematocrito (6,7) repitiéne—-=-

doee hasta lectura constanto.

DETERMINAGLON DF RETICULOCITOS.
REACTIVOS: l.- Azul de crosil brillante 1 % on solucién al

0.85 % do cloruro de sodio,
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2.~ Colorante de Wright.

METODQ.~- En frotis do sangre sobre portaobjetos se efac~—
tda la tincifn con azul de créasilbrillante y posteriormente con=-
el colorante do Wright:; determindndose la proporcién de reticulg

citos presentes (8).



LACTANTES PEMENINOS:

{12 casos)

LACTANTES MASCULINOS:

(28 cason)

PRE-ESCOIARES FEME-——

NINOS:

(30 caeosn)

-6 =

1l de cuatro mesee, 1 de cinco meses, 4 de =~
seis nases, 1l de nueve mases, 1 da un aflo,
1 do un afio tres moses, 1 do un afio glete~

mesos, 1 da un afio dicz moses.

1 do cuatro mages, 1 de cinco mases, 1l da-
seis mogos, 1 do nueve mosgeos, 1 de diez ra,
seoa, J do un afio, 3 do un afio ¢os mases, 1
de un afio tres mosan, 2 do un afio cuatro -
moses, 1 do un afio cinco mages, 2 do un ~
afio seis mases, 2 do un aflo slete meses, -
2 de un afio ocho moses, 1 de un afio nueve-
meses, 2 do un afio once mesas, 4 de dog —

afion,

2 de tres afins, 1 de tres afios un mes, 1 -
de tres afios cuatro meses, 1l do tres afios-
cinco meses, 1 de tres aflon sicte meszes, L
da tres afios nueve mesen, 1 de tres afiog =
diez megos, 1 do cuatro afiog, 1 do cuatro=
afios dos moscs, 1 da cuatro afios cinco wmoe
ses, 2 de cuatro 2aflos nueve mogen, 1L dg =
cuatro afios diez mases, 3 do cinco afios, 2

de cinco aflos cinco meses, 1 de cinco afios



PRE-ESCOLARES MASCU-

LINOS: (16 casos)

ESCOLARES FEMENINOS:
(20 casos)

BSCOLARES MASCULINOS:

(21 casos)

PREPUBERES FEMENINOS:

-7n

sein mesan, 2 de cinco aflos ocho memas, 7

de aeis aflon,

5 de tres afios, 1 de tres afios seis meses,
1 de cuatro afios tres mases, 1 de cuatro =~
afios seis mases, 2 de cin:o afios, 3 de cip
co aftos nuove mopes, 1 de cinco aflos dies~

menas, 2 do oois afios,

1l de siete aflos, 2 de sioto aos siete me=
ses, 2 de ocho afios, 3 do ocho aflos diez =
moeses, 3 do nueve afios, 2 de nueve afiog —=-
cinco meges, 3 de nuove afios nueve mases, =

3 de diez afios.

3 de sicto afios, 1 de piete afios ocho mo=-—
sas, 2 do slete afios diez meses, 1 de ocho
afios, 1 de ocho ofios tres mases, 1 de ocho
afios cinco mesges, 1 de nueve afios, 1 de ==
nueve afios cuatro meses, 1 de nueve afios =
seis moses, 1 de nueve afios sioto moges, =
3 de nueve afios diez meses, 1 do nueve ==-

afios once meses, 4 do dioz afios.

1 de once afios, 1 de once afios cuatro ne=—
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(S casos) see,

1 de once afics huave meses, 2 de docg
afios,

PREPUBERES MASCULINOS: 1 do once afios, 1 de once afiog ssie mases,

(S casoas) 3 de doce aflos.



COLINATO DE HIERRO
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Tienoe la férmula;
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Tiene la férmula:

FB. 2520
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28

30

16

20

2l

Edad

De 4 mages a 1
afio diocz mesos

De 4 meses a 2
afice

De 3 nfilos a 6
aflog

Da 3 afios & 6
afios

Do 7 afios a 10
afios

Da 7 afios a2 10
afiocs

De 11 aflos a
12 afioa

De 11 afioe a
12 afios
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TABLA No.

GEURQ

Lactantes
Fomoninos

Lactantes
Maaculinos

Pra-oacolares
Femaninos

Prooscolaresn
Masculinos

Escolares

Pemneninos
¥

Escolares
Hasculinos

Progpdberes

Pemoaninos

Propdberes
Masculinos

b 4

Medicemento = Doaias pox Ka. da peso/dfa.
Perrocitrato .75 mg a 2.5 ng

do Colina.

Sulfato Ferroso
Complejo Perroso
Carbohidratado

Complejo Ferroaso
Carbohidratado
Colinato de Bierro
Colinato de Hierro

Sulfato Ferroso

Sulfatc Ferroso

.75 mg &8 2.5 mg
10 mqg 2 15 mg
l10mg a 15 g
Smg a 6 mg
Smg a 6 ng

6 mg

6 ng
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TABLA No. II

HEMOG IR IMNA.
N° de casos Grupo Tratamiento Cifra D.E. Resultado D.E. Aumonto de
Inicial después - Hemoglobina
dol trata en G.
miento
11 Lactantes Forrocitrato 10.4 0.69 12,1 0.18 1.7
Femeninog do Colina
28 Lactantes Sulfato Ferroso 10.7 0.5 12.3 0.03 1.6
Magculinos .
30 Preeacolares Complejo Porro- 10.5% 0.6 12.4 0.4 1.9
Femaninos so Carbohidra——
tado
16 Preescolares Complejo Ferro- 9.9 0.2 12.0 0.8 2,1
Masculinos 80 Carbohidrae=-
tado
20 Escolares Colinato do - =~ 8.5 2.06 12,1 0.8 3.6
Pemeninos Hierro
21 Escolares Colinato do = - 9.1 2.03 12.8 0.4 3.7
Masculinoo Hierro
5 Prepidberes Sulfato Ferroso 10.6 0.3 13.2 0.4 2.6
Pemeninos
5 Prepdberes Sulfato Perroso 1l.1 0.4 13.0 0.6 1.9

Masculinos
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TABLA No. III

HEMATQCRITO
No. de casos Grupo Tratamiento Cifra D.E. Resultado después D.E.
Inicial de Tratamiento
11 Lactantes Perrocitrato 33.1 2,6 40.0 0.05
Femeninoo de Colina
28 Lactantes Sulfato Perroso 34.7 3.0 40.5 0.6
Masculinoo
30 Preescolarea Complejo Perrosc 34.0 1.2 41.3 0.7
Pereninos Carbohidratado
16 Preescolares Complejo Ferroso 33,7 2.3 42.0 0.7
Masculinos Carbohidratado
20 Bscolares Colinato de - - 32,9 2.9 42.0 1.2
Pemo ninos Blier o
21 Escolares Colinato do = -~ 34,7 1.6 41.8 1.2
Magsculinos Hierro
5 Preptberes Sulfato Ferroao 34.0 1.3 42.8 0.8
FPemeninon
5 Proptberes  Sulfato Ferroso 35.8 1.3 42.6 1.7

Magculinos
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TABLA No. IV

BELIGUIQCITOS
Ho. de casos Grupo Tratamiento Cifra D.E. Resultado después D.E.
Inicial de tratamiento

11 Lactantes Forrocitrato 0.6 .29 2.4 .32
Femeninos de Colina

28 Lactantes Sulfato Ferroso 0.6 .14 2.6 .28
Masculinos .

30 Preescolares Complejo Ferroso 0.7 .23 2.7 .40
Femeninos Carbohidratado

16 Preescolares Complejo Ferroso 0.6 «25 2.9 .41
Hasculinos Carbohidratado

20 Escolares Colinato de - - 0.8 - «29 3.0 «50
Femeninos HBierro

21 Bscolares Colinato de - =~
Masculinos Hierro 1.0 .28 4.0 .96

5 Prepdberes Sulfato Perroso 0.7 .19 3.5 .22

Femaninpa

5 Preptberes Sulfato Ferroso 0.8 .25 3.3 .39

Masculinog




NUMERO
CASO0S

4,-

5.~

6.~

To=

1l.-

EDAD

412

$/12

6/12

6/12

6/12

6/12

9/12

12/12

1-3/12

1-1/12

1-10/12

ACTAMIE: CEMEHINOS
CIFRA INICIAL TPATASIIENTO CIPRA PINAL
Hp HTO RETIC FPorrocitrato BB HTO RETIC
do Colina
10.8 15 1.9 Forrocitrato 12.0 40 2.2
de Colina
9.7 30 0.7 Ferrocitratoe
do Colina 12.4 40 2.0
9.7 30 0.5 Perrocitrato 12.0 «® 2.2
de Colins
11.6 k¥ 0.6 Parrocitrato 12,0 40 2.4
do Colina
10.8 36 0.7 Ferrocitrato 12.0 40 2.6
do Colina
10.5 4 0.6 Perzocitrato 12.0 40 2.5
da Colina
10.2 30 0.5 Ferrocitzato 12.0 40 2.2
de Colina
11.2 36 0.5% Porrocitrato 12.4 41 2.8
do Colina
10.5 24 0.5 Perrocitrato 12,0 40 2.6
de Colina
9.7 k)| 0.6 Ferrocitrato 12.4 41 3.0
de Colina

10.2 32 0.5 Farrocitrato 12.0 40 2.8
de Colina -

DIPERENCIA
HB HTO
1.2 5
2.7 10
2.3 10
0.4 3
1.2 4
1.5 6
1.8 10
1.2 H
1.5 1]
2.7 10
1.8 8

RETIC

1.9

1.9



12.-
13,~
14.~

15.-

EDAD

4N2
5/12
6/12
9/12
10/12
12/12
12/12
1212
1-2/12
1-2/12
1-2/12
1-3/12
1-4/12
1-4/12

1-5/12

CIFRA INICIAL

HB

11.2
11.2
10.5
10.5
10.8
10.8
11.2
11.2

9.7
11.6
10.2
11.2
10.8
11,2

10.5

HTO RETIC
36 0.8
36 0.6
34 0.7
35 0.6
3 0.7
36 0.7
36 0.7
36 0,7
30 0.5
37 o.8
31 o.8
36 0.7
35 0.6
36 0,5
34 0.7
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IACTAITES MASCULINOG

TRATAMIENTO

Sulfato

Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato

Sulfato

Forroso

FPerroso

Porrogo

Perroso

Forroso

Parroso

Perroco

Perrogo

Farrogo

Parroco

Porroso

Forroco

Poarroso

Perroso

Perroso

Ferroso

CIFRA
HB HTO RETIC

12.4
12.0
12,0
12.0
12.0
12.0
12.8
12.4
12,0
12.4
12.4
12.0
12.4
12.4

i2.4

40

40

41

PINAL

2.6
2.2
2.5
2.5
2.6
2.5
2.8
2.8
2.6

2.8

2.5
2.8

2.5

DIFERENCIAS

HB HTO  RETIC
1.2 5 1.8
0.8 4 1.6
1.5 (-] i.8
1.5 5 1.8
1.2 4 1.9
1.2 4 1.8
1.6 5 2.1
1.2 5 2.0
2.3 10 2.1
0.8 4 2.0
2.2 11 2.2
0.8 4 1.8
1.7 5 2.2
1.2 4 2.0
1.9 6 1.8



16.~-
17.~
18. -
19.-
20.~
2l.~
2.~
23, -~
24.~

25,~

1-6/12
1-6/12
1-7/12
1-7/12
1-8/12
1-8/12
1912
1-11/12
1-11/12
2 afios
2 aflos
2 afios

2 afios

11.2

9.7
10.5
11.2
10.2
11.6
10.8
10.5
10.8
11.2
11.2
10.2

10.5

36
30
35
36
30
a7
35
34
35
37
36
a3
34

0.5

0.6

0.8
0.7
0.8
0.5
0.7
0.6
0.7
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Sulfato
Sul fato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
Sulfato
gulfato
Sulfato
8ulfato
Sulfate

Bulfato

Perrosco

Perroso

FParroso

Farrogo

Porroso

Porroco

Porrogco

Ferrono

Porrogo

Poreost

Ferroco

Porroco

Ferroso

12.0

12.0
12.4
12.4
12.0
12.0
13,2
12.8
12.4

12.4

41

41

41

41

42

41

4l

2.8

2.6
3.0
2.8
2.5
2.2

2.2

3.2
3.2
2,6

2.4

1.8
0.8
1.6
1.5
1.3
2,0
1.6
2.4

2.4

10

N N e oW

2.0
1.4
1.5
1.6
2.7
2.5
2.0

1.7



NUMERO
CASOS

5.-

6.-

10.~

EDAD

3 afios

3 afios

3~1/12

3-4/12

3-5/12

3=7/12

3-9/12

3-10/12

4-2/12

-19 -

EREESCOIARES EEMERINOS

CIFRA IRICIAL

HB

10.2

10.8

10.5

11.2

10.5

10.2

11.6

9.7

HTO RETIC
32 0.6
30 0.5
35 1.0
34 0.8
36 1.2
34 0.5
33 0.5
32 0.5
36 0.7
33 0.5

TRATAMIENTO
Complejo Perroso
Carbohidratado

Complejo Ferroeo
Cerbohidratado

Complejo Faorroco
Carbohidratado

Complejo Perrogo
Carbohidratado

Cozplejo Perroso
Carbohidratado

Cooplejo Ferroso
Carbohidratado

Complojo Ferroso
Carbohidratado

Complejo Perroso
Carbohidratado

Complejo Ferroso
Carbohidratado

complejo Ferroso
Carbohidratado

Complejo Ferroso
carbohidratado

CIPRA FPIHAL

HB HTO RETIC

13.6

12.4

12.0

12.4

12.4

12.4

12.0

12.4

12.0

12.4

43

4l

41

41

41

41

41

41

41

3.2

3.0

3.0

2.6

3.0

2.5

2.6

2.8

2.0

2.7

DIFERENCIA

HB 2y
3.4 11
2.7 11
1.2 6
1.9 6
1.2 5
1.9 6
1.8 8
2.2 9
0.4 5
2.7 8

RETIC

2.0

1.8

2.0

2.1



11.-

12.-

13~

14.-~

15.-

16.-

17.~

18.~

19.-

20.~

21.~

4-5/12

4-9/12

4-9/12

4-10/12

5 afios

5 afios

5-3/12

5=5/12

5-5/12

5=6/12

10.2

10.5

10.2

l1o0.8

10.2

11.2

10.2

10.2

10.2

11.2

i3

34

3o

36

3

36

32

30

33

37

32

o.8

1.0
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Complejo Perroso
Carbohidratado

Compleic Perrosc
Carbohidratado

Ccmplojo Perroso
Carbohidzratado

Complejo Ferroco
Carbohidratado

Complejo Pezroso
Carbohidratado

Complojo Forroso
Carbohidratado

Complejo Ferroco
Carbohidratado

Complojo Ferzeso
Carbohidratado

Complejo Perroso
Carxohidratado

Complejo Perroso
Carbohidratado

Complejo Ferroso
Carbohidratado

12.0

12.4

12.4

12.8

12.0

12.8

12.4

12.0

12.8

12.8

12.4

41

42

42

41

42

42

42

41

42

2.2

2.9

3.2

3.0

2.0

2.4

2.9

1.8

2.2

2.0

1.6

2.2

1.8

2.6

2.7

12

10

10

1o

1.5



22.~

23.-

24.-

25.~

26.~

27.-

30.~-

5-8/12

5~8/12

6 afios

6 rfios

6 afios

6 afios

6 afios

11.6

10.5

11.2

10.5

11.2

10.8

11.2

10,5

10.8

3

33

38

34

36

n

. 36

34

36

1.0

1.4

0.5

1.0

1.8

-2l -
Complejo Perroso
Carbohidratado

Complejo Parroso
Carbohidratado

Cozplojo Porroso
Carbohidratedo

Complajo Porroso
Carbohidratado

Complejo Paerroso
Carbohidratado

Complojo Perroso
Carbohidratade

Conplajo Perroso
Carbohidratado

Couplejo FPerroso
Carbohidratado

Coaplejo Ferroso
Carbchidratado

13.2

12.8

12.4

12.4

13,2

12.0

12.4

12.0

12.4

4]

42

41

Al

42

41

42

41

1.8

2.4

3.0

.0

2,5

2.5

2,2

2.6

1.6

2.2

1.2

1.3

2.4

1.5

1.6

2.5

1.7

2.3

2,5

2.1

2.0

1.5



10.~

EDAD

3 afics

3 afios

3 aflos

3 afios

3 afios

3-6/12

4-3/12

4-5/12

5 aflos

5 afios

CIFRA
HB

10.5

10.2

10.5

10.8

11.2

l10.8

10.2

10.5

10.2

INICIAL
HTO RETIC
32 0.5
k3 3 0.5
32 0.6
1 0.7
35 o.8
37 0.7
35 0.6
30 0.7
34 0.5
30 0.5

e

PREESCOIARES  UASCULINOS

Tratamiento
Complajo Perroco
Carbohidratado

Caomplojo Farrogo
Carbohidratado

Complojo Foerroso
Carbohidratado

Cozplaio Ferroso
Carbohidratado

Cozplajo Ferrogo
Carbochidratado

Conplejo Forroso
Carbohidratado

Cexplejo Ferzoso
Carbohidratado

Cemplejo Ferroso
Carbohidratado

Complejo Ferroso
Carbohidratado

Complejo Ferroso
Carbohidratado

Complejo Ferxroso
Carbohidratado

CIFRA

HB

13.2

12.8

12.4

12.8

13.2

12.4

12.8

12.4

12.8

12.0

FIXAL
HTO RETIC
43 3.0
4) 3.5
42 2.8
42 3;2
42 3.0
41 2.8
42 2,0
41 2.6
42 2.6
40 2.6

DIFERENCIA
HB HTO
2.7 11
3.1 12
2.2 6
2.3 9
3.2 ?
1.2 5
2.0 7
2.2 11
2.3 8
1.8 10

W e g

RETIC

1.9

2.1,



11.-

12, ~

13-

14.-

15,~-

16.-

5-9/12

$9/12

5-8/12

5-10/12

6 afloo

6 afics

10.5

11.6

10.5

11.6

10‘8

10.8

33

37

34

»”

35

k1

Cc.6

-2y -
Complejo Pertoeo

Carbohidratado

Complajo Farroso
Casrbohidratado

Cozplojo Forroso
Corbohidratado

Cemplejo Porroso
Carbchidratado

Cezpleojo Ferroso
Carbohidratedo

Cazplejo Ferroso
Cogbohidratado

13.2

12.4

12.8

13.6

13.2

1.8

43

4l

42

43

42

3.5

2.8

3.0

3.6

3.4

3.0

0,8
2.3
2,0
2.4

2.0

10



10.~
11.-
12.~
13.~

14.-

7 afios
7-7/12
7-7/12
8 afios
8 aflos
8-2/12
8~10/12
8-10/12
8-10/12
9 afics
9 afios
9 afios
9-5/12

9-~5/12

CIFRA
HB
1lo.2
11.2
10.8
10.2
11.6
10.5
10.8
10.1
10.5
10.8
10.5
10.5
10.8

11.2

- 24 -

ESCOLARES ~ ERMENINOS

INICIAL
HTO RETIC
33 0.5
37 1.0
35 0.8
30 0.5
37 0.8
33 0.6
36 0.8
33 0.5
34 0.7
35 0.8
35 o.8
37 0.7
36 0.8
38 1.5

TRATAMIENTO
Colinato de Hierro

Colinato
Colinato
Colinato
Colinato
Colinato
Colinnto
Colinato
Colinato
Colinato
Colinato
Colinato
Colinato
Colinato

Colinato

de

do

do

do

do

do

de

do

des

de

de

ds

de

de

Hierro
Hierro
Hierro
Hierro
Hiezro
Hierro
Hierro
Hierro
Hierro
Hierro
Hierro
Hierro
Hierro

Hierro

CIFRA PINAL

HB

12.0
12.8
12.4
12.4
13.2
12.4
13.2
12.8
12.4
13.2
12.4
13.2

13.6

- 13.2

HTO RETIC
o 2.2
42 3.0
41 2.8
a 3.0
44 3.8
& 3.0
43 3.4
42 2.8
a1 2.8
a3 3.0
a2 3.0
a3 3.6
a4 3.8
43 3.7

DIFERENCIA
H HTO
1.8 ?
1.6 s
1.6 6
2.2 1
1.6 7
1.9 8
2.4 7
2.6 9
1.9 7
2.4 8
1.9 7
2.7 6
2.8 8
2.0 5

RETIC

1.7



15.-
16.-
17.-
18. -
19.~

20, ~

9-6/12
9-6/12
9-6/12
10 afios
10 afios

10 afios

11.2

10.5

10.8

10.8

10.5

11.6

36

n

335

35

34

7

1.6

0.7

1.0
o.e

0.6

-zs-

Colinato ds Hierro
Colinato de Hierro
Colinato do Hierro
Celinato do Hierro
Colinato do Hierro

Colinato do Hierro

13.2
12.4
12.8
13.2
13.2

12.4

42

41

82

43

4l
41

3.6
2.5
2.6
3.6
3.2

2.5

2.0
1.9
2.0
2.4
2.7

0.8

10

2.0
1.8
1.8
2.6
3.2

1.9



ESCOLARES ~ MASCULINOS

NUMERO EDAD CIFRA INICIAL TRATAMIENTO CIFRA FIMAL DIPERENCIA
CASOS HB HTO RETIC Colinato do Hierro HB HTO RETIC HB HTO RETIC
1.~ 7 afios 11.6 37 1.5 Colinato de Hierro 13.2 42 3.0 1.6 5 1.5
2,- 7 afios 10.2 34 1.2 Colinato do Hiorro 13.2 42 3.4 3.0 8 2.2
3.~ 7 afioa 10.2 13 0.8 Colinato do Hierro 12,8 42 3.8 2.6 9 3.0
4.~ 7-8/12 11.2 36 1.0 Colinzto do Hiorro 12.8 41 2.8 1.6 S 1.8
5.~ 7-10/12 10.5 33 0.7 Colinato de Hierro 12.8 42. 2.6 2,3 9 1.9
6.~ 7-10/12 10.8 35 1.0 Colinato de Hierro 12.4 41 2.8 1.6 6 1.8
7.~ 8 afios 10.2 32 o0.8 Colinato do Hierro 13.2 42 3.4 3.0 10 2.6
' 8,~ 8~3/12 10.2 33 0.8 Colinato de Hierro 13.2 43 3.5 3.0 10 2.7
9.~ 8-5/12 lo.8 35 1.0 Colinato de Hierro 13.2 42 3.6 2.4 7 2.6
io.- 9 afios 11,2 36 1.2 Colinatc de Hierro 12.8 41 2.8 1.6 5 1.6
11.~- 9~4/12 11,2 36 1.5 Colinato de Hierro 13.6 44 3.8 2.4 8 2.3
12.- 9~6/12  11.6 37 1.4 Colinato de Hierro 13.2 42 3.8 1.6 5 2.4
12.~ 9-7/12 10.5 35 1.8 Colinato de Hierro 13.2 43 3.0 2.7 8 1.2

14.~ 9-10/12 10.2 32‘ 0.5 Colinato de Hierro "12.4 41 2.8 2.2 9 2.3



15.-
16.~
17.~
18,.~-
19.~
20, ~

21.-

9-10/12
9-10/12
9-il1/12
10 afios
10 afios
10 afios

10 afios

11.2
10.8
10,5
10.2
10.5
10.8

11.2

36
36
34
33
35
36

36

1.0
1.2
0.8

1.0

0.8

1.4

-7 -

Colinato de
Colinato de
Calinato do
Colinato do
Colinato dao
Colinato deo

Colinato de

Blerro
Hierro
Hierro
Hierre
Hierro
Hierro

Hierro

13.2
12.0
12,0
12.8
12.4
12.0

13.2

42

41
42
41
41

3.2
2.2
2.5
3.6
2.9
2.5

3.6

2.0
1.2
1.5
2.6
1.9
1.2

2.0

w o v

2.2
1.0
1.7
2.6
2.2
1.7

2.2
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EEERIMARES  ESHMENQS

RUMERO CIFRA IHICIAL TRATAMI 220 CIFRA PINAL DIFEAENCIAS

CAS08 EDAD HB HTO RETIC Sulfato Perrogo H3 #r0 RETIC K3 HTO  RETIC
1.~ 11 afics 10.5 34 0G.5 Sulfato Ferroso 1.6 44 3.8 3.6 10 3.3
2.~ 11=-4N12 11,2 3¢ 1.0 Sulfeto Porroco 13.2 42 3.4 2.0 ? 2.4
3.~ 11-9/12 10.8 15 0.8 Sulfeto FParroso 12.8 42 3.8 2.0 7 2.7
4,- 12 afios 10.5 33 0.7 Eulfato Porrogd 12.8 42 3.2 3.3 < 2.5
S.- 12 afios 10,2 3} 0.6 Sulfato Parzoso 13,6 43 1.6 3.4 10 3.0
NUMERO EDAD CIFRA  IHICIAL TRATAMIEITFO CIPRA PIEAL DIVERERCIA

CAS0S HB ETO RE?IC Sulfato Paorrozo HB ET0 RE?IC HB BTO RETIC
Lo 11 2700 11.6 37 1.0 gulfato Perzoso 12.0 ¢ 2.8 0.4 3 1.8
2.~ 11-6/12 11.2 3% 0.8 Sulfato Perroso 13.2 &4 3.6 2.0 8 2.6
3~ 12 afios 10.08 335 0,7 tulfato Pegroco 13.2 43 2.2 2.4 8 2.5
4.~ 12 afios 11.6 37 1.2 gulfato Pexroco 13.6 44 3.8 2,0 7 2.6
L 12 afios 0.8 . 34 0.6 Bulfato Perrosd 13.2 42 3.5 2.7 8 2.6



III. RESULTADOS

EEMOGLORIIN.

Bn el grupo do Lacteontes Fomaninos se cbservd un awnanto-—
de 1.79 do homoglobina. Las cifras de hemoglobina daterminadas -
al iniciarso ol tratemiento fusron do 10.430.68g en tanto qua al
finalizar do 12.1% 1.3. Bn oote grupo ol madicamsnto empleado ==
fué ol Ferrocitrato do Colina o Colinato de Hierro.

Bn ol grupo do Lactantes Masculinos el tratamiento congig
tié on la adninistracidn ds Sulfato Farroco. Bn este grupo la =
hemoglohina control fuve do 10.73#0.5, an tantc que el valor dateg
minado al final del tratemiento fus$ de 12,34 0.3 g. En la tabla-
N* II se puede apreciax quo ests cambio es significante.

Para ol tratemionto da los Pro-escolaros Femoninos, se -
utilizé ol Complojo Forroco Carbohid.atado, y en este grupo el -
aumanto deo la hemoglobina fus de 1.9g ya que el valor madio do -
12 hemoglobina al ingreso fud de 10.5, on tanto que al egreso -=
fud de 12.4 (Tabla I1I).

El grupo do Pre-oscolares iasculinoo recibié tratamiento-
semajanto al grupo de Pre-accolaras Pemaninos; la hozeglebina al
ingreso fudé de 9.9% 0.2g y al egreso fué de 12.0% 0.8g.

El grupo de Escolares Femoninos y ol grupo do Escolarss =
Masculinos, que recibié Colinato de Hierro o Ferrocitrato de Co-

lina presentd un aumento de 3.6g y de 3.79 respectivamante.
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El grupo de Propdberes Femeninos presentd un aumento de =~
2.6g de hemoglobina, habiendo recibido Sulfato Ferroso,
El grupo de Prep@beres Hasculinos recibié tratamiento se-

mojante observéndoso un aumento da 1.99 de hemoglobina.

UEMPTOCRITO

El Mematocrito on el grupo de Lactantas Femeninos fué de ~
3.1 antosn do staniciarso el tratamiento en tanto qua al finalizar
éste fué do 40,0,

En el grupo de Lactanteos Masculinos, la cifra media del ~—
hematocrito al ingreeo fud de 34.7, en tanto que al finalizar el
tratamiento fud de 40.5. El aumento en el hematocrito fué aigni=-
ficante, como se puede apreciar en la Tabla IIX. En los demds =~

grupos ao obsorvd un cambio semajante. (Tabla III).

RETICHIQCITOS
Las cifras da loa Reticulocitos se elevaron con el trata=-
miento; as{ podemos observar que en el grupo de Lactantes Femeni

nos, la cifra al ingreso era de 0.6 % en tanto que al finalizar=-
el tratamionto era de 2.4 %.
En el grupo do Lnctantas Masculinos, la cifra control fué

de 0.6% y despuéds de las cinco semanas de tratamiento, se habia-~

elevado a 2.6 %.

Los valores en el nimero de reticulocitos determinados al
infciar y al finalizar el tratamiento en los demis grupos se en-

cuentra an la Tabla IV,



IV. DISCUSTON

Las cifras de hemoglobina antes de iniclar el tratamianto
en el grupo do Lactantos, debon sor consideradas en el lfmite in
ferior de lz normalidad, ya quo ostos valoras varfan do 10.4 a =
l4g % (%) y loo obtenidos fueron do 10.4 g on los Lactantes Fomg
ninoa y 10.79 on los Lectantos Hageulinos . La administracién --
del Perrocitrato de Colina y dol Sulfato Forrooco produjo cleva—-—
cién semojanto on los dos grupogy siendo do 1.79 con el Ferroci-
trato de Colina an los Lactantes Femeninos y 1.6g con ol Sulfato
ferroso en los Lactantos fasculinos, o sea Qque en los casos esty
diados encontramos quo la admipnistracidn en log Lactantes de Fa~
rrocitrato da Colina y de Sulfato Perrozo proGuca clevaciones si
milaros on la hezoglobina,

El Complejo Farroso Carbohidratado se administrd al qrupo
de Pre—escolares y sa obtuvo elevacién de hengglobina, En log ==
Preescolares Masculinos la hamoglobina subid 2.1 g en tanto que-
en los Pre-escolares Femeninos este ascenso fué solo de 1.9g, -—
puede considerarse que cata diferencia aotf dada por el heche de
qQue an el grupo de Proescolares Masculinos las cifras iniciales=-
de hemoglobina eran mis bajas (9.9g9) on comparacién con el grupo
de Pre-escolares Femeninos (10.59).

El Colinato de Hierro produjo elevaciones de 3.6 y 3.7g -

en la hemoglobina en el grupo de Escolares Femeninos y Maaculi--
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nos. Antoriormente so hizo notar que ¢l Complejo Ferroso Carbo--
hidratado produjo una olovacién distinta en el mismo grupo y de-
terminado oste hecho por las cifras iniciales do hemoglobina; =-
pusdo deducirse de quo ol Colinato de Hierro produjo una eleva--
cién moyor on la hemoglobina on un mismo lapso por haberse admi-~
nistrado al grupo en astudio ‘cuyan cifras iniciales eran las mis
beajas, las cifras de hamoglobina al final del tratamiento con el
Colinsto do Hiorro fuoron semsjantos a las obtenidas en log ===
otros grupoc,

los valoras do la homoglobina en el grupo de Prepdberes =~
vemaninos y Masculinos al cabo de las cinco semanas de tratamiep
to fueron mis oltas Qquo on los otros grupos, dobe tomarse en cop
sideracién que a esta edad las cifras consideradas como normales
son de 12 o 15 g. (9) y ol Sulfato Forroso s6lo elevé a la hemp
globina 2 sus valores normales.

El HEMATOCRITO doterminado al final de las cinco semanas~
do tratomiento dié resultados semejantes a los valores de homo=-
globina, ya quo on el grupo de Lactantes estos valoros del hema-
tocrite fueron mis bajos que en el rosto da los demds grupos =--
giondo las cifros control de 32 a 45 para nifios de un mes a 2 ==
afios de edad; se encontré entoncee qua los diversos compuestos =
de hierro elevaron el hematocrito a su valor normal cuande se ag
ministra por un lapso do cinco samanas, independientemente del -~

. tipo de compuesto Ferroso cmpleado,
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La respuasta de la médula Gecea a la administracién de sp
les de hierro se encontrd aon todos los grupos, ya quoe hubo un ~-
aumento significento en la cifra de los reticulocitos circulane=-
tes, tambidn on este caso no so presontd diferencia determinada-
por el tipo do sal empleada.

La progontacién de compuestos que contiens el hierro en -~
forma quelada es con el objeto de evitar el uso do sales ioni--—
zadas o fdcilmente ionizables, ya que al provocar rédpida elava——
cién do los niveoles S6ricon puede ocasionar sintomas de intoxicp
cién, poro costo puede evitarse administrando los compuestos ==
ionizables & la dosis terapfutica adscuada (10).

otra de las vontajas aducidas sobre la mayor accidn bong-
fica de los compuestos do hiarro gquelads, ©3 que en esta forma -
se avita la formacién de compunstos bdsicos insoluble de hierro-
por ph alto en el yeyuno y se ovita la formacidén de sales ingo-
lubles de 4dcidos biliaros ademds sc impidse, que a pssar de la ==
presencia de grandes cantidades do fosfatos, se forme foafaﬁo da
hierro (11) sin embargo en el presente trabajo no se encontrd§ --
una diferencia significante en el ofecto entre aste tipo de com-
puestos y el Sulfato Peorroso por lo gue se puede ponsar que en -
hinos no existe dicha ventaja en el uso deo este tipo do substan-

cias (12}.
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V. CONCLUSIONES

La adninistracidn de Forrxocitrato de Colina, Sulfato Ferrg
80, Compleio Ferroso Carbohidratado y Colinato de Hierro =~
en nifios durante un poerfodo de tratamiento de cinco sema--
nags produjo elevacidén de la hemoglobina, hematocrito y en-

el ndmaro de reticulocitos.

Ho se oncontré diferencia en el efecto terapdutico al admi
nistrar el Porrocitrato de Colina y Sulfato Perroso, a pe~-
sar do tratarse do un compuosto con hicrro en forma guela-

da y otra cubstancia con hierro on forma ionizable.

Con relacién al sexo no ce observé diferenclia en la reg=--

puesta a los medicamentos con hierro.

La elevacién on la hemoglobina y en el hematocrito fueron=-
proporcionales a la intonsidad do la anemia, © indepondiepn
temento del tipo do compuesto empleado y prédcticamente fug
ron los incrementos nacosarios para alcanzar cifras consi~

deradas como normales en adultos.

La raspuosta terapSutica do los divergos compuestos de ===

hierro en estudio en nifios con anemia, fué eemejante.



I,~-

II.-

IIX,~-

- 35 -
VI. RESUMEN

Se realizd un gstudio para comparar el efacto terapéutico -~
del FPerxocitrato de Colina, Complejo Perroso Carbohidrata—
do, Colinato de Hierro y Sulfatoc Pexxoso, en 136 nifios que
se dividieron en 8 grupos do ncuexdo con la edad ¥y el sexo.
Dotermindndoge la hemoglobina, hematocrito, reticulocitos -

antes y daspuls dsol tratamiento.

La dosis de los divorgos compuestos de hierro fus propor——

cional 2l paco.

En todos losz cagos hubo aumsnto de la hemoglobina, hemato=

crito y roticulocitos hasta alcanzar cifras normales.

Bl aumznto éa la hemoglobina v el~h@matccrit6 £uf PTOPOR
cionel & le intensidad do la ancmia e indopomdionte dol i

po do compuesto cmpleado.

V.- En el grupo da los Lactantes la hezcglobina y el hemnatocri-

Vi.~-

to se cncontraban en el limite inforior de la normalidad, =
a pesar de lo cual, un compuesto do hlergo en forma quala=
da y otra con hierro ionizable elevaron la hemoglobina y -

al hematocrito.

No se observé diferencia en ol efecto producido por log ==

compuestos de hierro en forma quelada y con hierro loniza=
blae,
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