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RESUMEN

Un producto carnico formulado con carne de pollo deshuesada
mecanicamente y sangre de bovino fue utilizado como vehicu-
lo de hierro hemo para evaluar su efecto sobre los parametros
hematol6gicos de escolares con anemia ferropénica. El univer-
so de estudio estuvo constituido por 239 nifios de ambos se-
xo0s, entre 6 y 10 afios de edad de la Escuela Basica Nacional
“Francisco Valera”, Maracaibo-estado Zulia, Venezuela. A los
nifilos con parametros hematolégicos infranormales con diag-
néstico de anemia ferropénica se les administré el producto
carnico por un periodo de 30 dias. El embutido aporta 4,94
mg% de hierro lo que representa entre el 35,28% y el 61,75%
de los requerimientos diarios de este micronutriente para esco-
lares entre 6 y 10 afios. Se realizaron determinaciones de he-
moglobina (Hb), hematocrito (Hto), indices eritrocitarios (VCM,
CHM y CHCM), hierro sérico y ferritina sérica antes y des-
pués de la administracion del producto carnico. Los valores
hematolégicos obtenidos al inicio y al final del ensayo fueron:
Hb 10,13 g/dL - 11,46 g/dL; Hto 30,41% - 34,77%; VCM 79 fl -
85,33 fl; HCM 23,57 pg - 26,94 pg; CHCM 29,48 g/dL - 30,64
g/dL; hierro sérico 23,85 pg/dL - 44,08 pg/dL y ferritina sérica
5,98 ng/mL - 9,18 ng/mL. Los resultados indican que el produc-
to carnico resulta efectivo en el incremento de los parametros
hematol6gicos de nifios con anemia ferropénica, por lo que se
recomienda su inclusion en los programas de intervencion nu-
tricional para la prevencion y recuperacion del estado ferropé-
nico de los escolares que padecen este trastorno.

Palabras clave: Anemia ferropénica, producto céarnico fortifi-
cado, glébulos rojos de bovino, hierro, para-
metros hematoldgicos.
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ABSTRACT

A meat product formulated with mechanically deboned poultry
meat and bovine blood was used as a hemo-iron vehicle to
evaluate its effect on the hematological parameters of school
children with ferropenic anemia. The universe of the study was
conformed by 239 children of both sexs, between 6 and 10
years old, from the Basic National School “Francisco Valera”,
Maracaibo, Zulia state, Venezuela. Children with subnormal
hematological parameters with diagnosis of ferropenic anemia
recived the meat product during 30 days. The meat product
had 4.94 mg% of iron which represent between 35.28% and
61.75% of the daily requirements for scholars between 6 and
10 years of age. Hemoglobin (Hb), hematocrit (Hto), red cells
indexes (MCV, MCH and MCHC), serum iron and seric ferritin
were determined before and after the administration of the
meat product. The mean hematological values obtained at the
beginning and end of the experiment were: Hb 10.13 g/dL-
11.6 g/dL; Hto 30.41% - 34.77%; MCV 79 fl - 85.33 fl;, MCH
23.57pg - 26.94 pg; MCHC 29.48 g/dL - 30.64 g/dL; seric iron
23.85 pg/dL - 44.08 pg/dL and seric ferritin 5.98 ng/mL 9.18
ng/mL. Results indicated that the consumption of the meat
product increased the hematological parameters in scholar
children with ferropenic anemia. This product could be used in
social programs to prevent and recover from ferropenic states
in school children with this deficiency.

Key words: Ferropenic anemia, fortified meat product, bovine
red cells, iron, hematological parameters.
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INTRODUCCION

La anemia por deficiencia de hierro es la carencia nu-
tricional mas comuan en el mundo, especialmente en los pai-
ses en vias de desarrollo [9, 28, 33, 34]. La Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) para el afio 1998 estimé que
1.300 millones de personas estaban anémicas, de las cua-
les 500 a 600 millones tenian deficiencia de hierro, notando
que entre las poblaciones mas vulnerables se encontraban
nifos en etapa de crecimiento, mujeres en edad reproducti-
va y embarazadas [9].

La deficiencia de hierro es también la forma mas comudn
de malnutricion en Venezuela. De acuerdo a los datos mas re-
cientes dados a conocer por UNICEF-Venezuela, para el afio
1999 el 60% de los nifios menores de tres afios y el 47% de
las mujeres embarazadas sufrian algun tipo de deficiencia de
hierro. Otros grupos con alta prevalencia de anemia han sido
los nifios (24,4%) y nifias (18,3%) en edad escolar [22].

Diversos estudios han demostrado los efectos de la
anemia ferropénica en el organismo, entre los que se desta-
can palidez, fatiga, retardo en el desarrollo fisico y mental
[31, 34], disminucion de la resistencia al esfuerzo [6, 7], dis-
minucion de la respuesta a las infecciones [4, 28, 33], trastor-
nos de miultiples procesos metabdlicos incluyendo la sintesis
proteica y de neurotransmisores [13] y alteracion en el desa-
rrollo cognoscitivo [12, 32], por lo que el padecimiento de este
trastorno carencial limita la interaccion del nifio con su am-
biente social y fisico [1].

La fortificacion de alimentos con hierro constituye el mé-
todo mas econdémico que puede contribuir a disminuir la inci-
dencia de anemia ferropénica, pudiendo ser dirigido a un seg-
mento o a la totalidad de la poblacion [15]; azUcar, harina de
maiz, pan, cereales, entre otros productos han sido utilizados
para este fin. En Venezuela, desde el afio 1993 se inicié la for-
tificacién obligatoria de la harina de maiz precocida con fuma-
rato de hierro, observandose en afios posteriores un efecto po-
sitivo sobre la poblacion [18]; no obstante, el problema de ane-
mia por déficit de hierro continGia siendo un problema de salud
publica en la poblacion infantil venezolana.

En virtud de la necesidad existente de fuentes alternas
de hierro que permitan formular alimentos con alto valor nutriti-
vo, a bajo costo y con cualidades organolépticas aceptables, y
dado que, diversos estudios han demostrado que el hierro
hemo es mas biodisponible que el hierro no hemo [7, 19]; algu-
nos investigadores han mostrado interés por crear técnicas
para la recuperacion de este mineral en subproductos que se
originan en la industria carnica e incorporarlos en alimentos
destinados al consumo humano. Entre estos subproductos se
encuentran la carne de pollo deshuesada mecanicamente
(CPDM) y la sangre animal [3, 17, 21, 25]. El objetivo de este
estudio fue determinar los cambios hematoldgicos en escola-
res con anemia ferropénica tratados con un producto carnico
fortificado con gldbulos rojos de bovino.

TABLAI
INGREDIENTES UTILIZADOS EN LA FORMULACION
DEL PRODUCTO CARNICO

Ingredientes g/100 g
CPDM* 40,0
Plasma liquido 40,0
Glébulos rojos de bovino 3,0
Harina de trigo 12,0
Cloruro de sodio 2,0
Especias 1,0
Azucar 15
Extracto de carne 0,5
Mezcla total 100,0

* Carne de pollo deshuesada mecanicamente.

MATERIALES Y METODOS

Elaboracion del producto céarnico

El producto cérnico fue elaborado siguiendo la metodolo-
gia sefialada por Benitez y col. [3]; no obstante, la cantidad de
glébulos rojos de bovino empleada fue de un 3% con la finali-
dad de aumentar el contenido de hierro en el producto final
pero sin llegar a alterar sus caracteristicas organolépticas. Los
ingredientes empleados se listan en la TABLA .

Analisis quimico-proximal, contenido de hierro y calcio
del producto céarnico formulado

El porcentaje de proteinas, grasa, humedad y cenizas
fue determinado de acuerdo a la metodologia recomendada
por la AOAC [2]. Las concentraciones de hierro y calcio fueron
obtenidas empleado la técnica instrumental de espectrofoto-
metria de absorcién atdmica con llama [11], para ello se em-
ple6é un equipo marca Perkin-Elmer Modelo 460 con llama de
aire/acetileno y una lampara de catodo hueco especifica para
cada metal. Las condiciones instrumentales usadas para la de-
terminacion de estos metales fueron: para el hierro 248,3 ym
de longitud de onda; 0,2 ym de banda espectral; 1 L/min de
flujo de aire y 1 L/min de flujo de acetileno y para el calcio
422,7 nm de longitud de onda; 0,7 nm de banda espectral; 1
L/min de flujo de aire y 1 L/min de flujo de acetileno.

Universo de estudio

El universo de estudio estuvo conformado por 239 ni-
flos de ambos sexos, 126 del sexo masculino y 113 del sexo
femenino, con edades comprendidas entre los 6 y 10 afios,
cursantes del 1" al 3°" grado en la Escuela Basica Nacional
“Francisco Valera”, ubicada en el barrio “El Marite”, parroquia
Idelfonso Vazquez, municipio Maracaibo, estado Zulia, Vene-
zuela.
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Seleccion de la poblacién

De los 239 nifios, 60 escolares conformaron la poblacion
a estudiar, por cumplir con los parametros considerados como
criterios limites de anemia ferropénica: Hemoglobina (Hb)
<11,0 g/dL; Hematdcrito (Hto) <34,0%, Volumen Corpuscular
Medio (VCM) <80,0 fl, Hemoglobina Corpuscular Media (HCM)
<27,0 pg, Concentracion de Hemoglobina Corpuscular Media
(CHCM) <32,0 g/dL, hierro sérico (HS) <35 ug/dL y ferritina sé-
rica (FS) < 10 ng/mL. Fueron excluidos del estudio aquellos ni-
flos que presentaron los parametros determinados dentro de
los valores referenciales, los que no se correlacionaban con
los criterios para el diagnostico de anemia por deficiencia de
hierro y los nifios parasitados por vermes hematofagos aun
después del tratamiento antiparasitario.

Obtencion de las muestras

Muestras sanguineas fueron obtenidas por venipuncién
al inicio y al final del ensayo. En cada oportunidad se extraje-
ron 12 mL de sangre, repartidas en dos alicuotas: una parte
fue trasvasada a un tubo que contenia Etilendiamino Tetracéti-
co (EDTA) como anticoagulante la cual fue utilizada para la
determinacion de la Hb, Hto e indices eritrocitarios (VCM,
HCM, CHCM). La otra parte de la sangre fue colocada en un
tubo de ensayo sin anticoagulante, quimicamente limpio y libre
de hierro para la obtencion del suero el cual fue empleado
para la determinacion de HS y FS.

Determinacion de los hemoglobina, hematocrito,
indices eritrocitarios, hierro sérico y ferritina sérica

Para la determinacion de los valores de Hb, Hto, VCM,
HCM y CHCM, se empled un contador hematol6gico automati-
zado marca Cell-Dyn modelo 1600. El equipo fue controlado
diariamente empleando controles al inicio y al final de cada co-
rrida. Los controles estuvieron representados por muestras de
sangre periférica provenientes de pacientes tanto normales
como con anemia ferropénica cuyos parametros de interés
fueron previamente determinados por equipos similares ubica-
dos en el laboratorio del Hospital Universitario de Maracaibo y
en el laboratorio clinico de la Escuela de Bioandlisis-LUZ.

El hierro sérico fue determinado siguiendo el procedi-
miento propuesto por Persinj y col. [29], emple&dndose el reac-
tivo comercial Sigma Diagnostic® (procedimiento 565) adapta-
do al autoanalizador Express Plus de la casa comercial Cyba-
Corning.

La ferritina se realiz6 a través de inmunovaloracién con
el reactivo comercial de Bayer (catdlogo No. 672225), para lo
cual se empled la técnica quimioluminimétrica directa. Las
muestras se procesaron en un equipo automatizado de qui-
mioluminiscencia marca Cyba-Corning modelo ASC-180.

Estudio parasitologico

A los nifios seleccionados para el estudio, se les realizo
una semana antes de dar inicio al ensayo, un estudio parasito-
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l6gico con la finalidad de determinar la presencia de parasitos
hemato6fagos. La muestra fecal de cada escolar fue analizada
coproparasitolégicamente mediante el examen al fresco con
solucién salina fisiolgica, coloracion temporal con lugol y el
método de concentracion formol-éter [27]. Los nifios que resul-
taron parasitados por helmintos recibieron una dosis Unica de
Albendazol (400 mg), mientras que los alumnos que mostraron
estar parasitados con protozoarios recibieron Secnidal a dosis
Unica de 30 mg/Kg o Metronidazol a dosis de 50 mg/Kg/dia
fraccionado en tres tomas por un lapso de 7 dias. Los trata-
mientos fueron establecidos y administrados bajo la supervi-
sion de un médico pediatra. Después del tratamiento y al final
del estudio se repitieron los examenes parasitologicos.

Administracion del producto cérnico a los escolares

El producto fue administrado por un periodo de 30 dias
(sin considerar los fines de semana ni dias feriados) a los es-
colares seleccionados que cumplieron con los criterios limites
de anemia ferropénica. El embutido rebanado fue ofrecido
como parte del desayuno en pan de hamburguesa con papas
fritas y salsa rosada, acompafado con jugo de naranja natural.
A los nifios méas pequefios (6 y 7 afios) se les administré 50 g
del producto y a los nifios méas grandes (8 y 10 afios) 100 g; no
obstante, los escolares que deseaban consumir mayor canti-
dad del alimento se les proporcionaba haciéndose el registro
correspondiente. La cantidad de alimento consumido por cada
nifio se obtuvo por diferencia entre el peso de la cantidad de
alimento servido y la cantidad del producto no consumido, rea-
lizdndose un registro diario de estos valores. Los escolares no
recibieron durante el estudio ningin medicamento a base de
hierro, y se llevd un registro diario de su dieta incluyendo fines
de semana y dias feriados, a través de una encuesta realizada
diariamente a los nifios y/o representantes, con la finalidad de
controlar cualquier variacién en la alimentacion de los nifios
que pudiera interferir con la investigacion.

Andlisis estadistico

Se utilizaron estadisticos descriptivos de resumen como
promedio, desviacion estandar, valor minimo y maximo en to-
das las variables. El efecto de la administracion del producto
fue establecido mediante un analisis de co-varianza multiple
(ANCOVA). En todos los analisis estadisticos se empleé el pa-
quete estadistico SAS [30]. Las diferencias fueron declaradas
a un nivel del 95% de significancia.

RESULTADOS Y DISCUSION

El valor promedio de la composicion quimico-proximal y
contenido de hierro y calcio del producto carnico fortificado con
glébulos rojos de bovino es mostrado en la TABLA Il. De
acuerdo a los resultados obtenidos, el embutido aporta
10,66% de proteinas, por lo que el consumo de 100 g del mis-
mo ofrece entre el 13,32% y el 21,32% de los requerimientos
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TABLA II
COMPOSICION QUIMICO PROXIMAL Y CONTENIDO
DE HIERRO Y CALCIO DEL PRODUCTO CARNICO

Pardmetros Resultados
Proteina* 10,66 + 0,30
Grasa* 4,43 + 0,29
Humedad* 68,56 + 0,13
Cenizas* 2,88 £ 0,60
Hierro** 4,94 + 0,50
Calcio** 46,56 + 1,20
n= 50

*Los resultados fueron expresados como porcentaje (+ DE) del
componente, en relacion al total de muestra himeda.

**\/alores expresados como mg del mineral por cada 100 g de muestra
hdmeda (z DE).

diarios de este nutriente para nifilos entre 7 afios y 12 afios
[16]. Asimismo, este alimento aporta 4,94 mg/100g de hierro lo
que representa entre el 35,28% vy el 61,75% de los requeri-
mientos diarios de este oligoelemento para escolares entre 6
afios y 10 afios respectivamente [16]. El contenido de hierro
obtenido en el producto elaborado fue aportado principalmente
por la hemoglobina de los glébulos rojos de bovino y de la
CPDM. Los resultados obtenidos sefialan ademas, que el pro-
ducto bajo estudio presenta 46,56 mg/100g de calcio, siendo
la CPDM la principal fuente de este macronutriente. De acuer-
do a los resultados obtenidos, este alimento representa una
importante fuente de nutrientes esenciales para el adecuado
desarrollo infantil, por lo que este producto podria representar
un excelente complemento nutricional.

La TABLA lll muestra los estadisticos descriptivos de re-
sumen para los valores de Hb y Hto de los escolares al inicio y
al final de la administracion del producto carnico. Los valores
promedio obtenidos al inicio del estudio se encontraron por de-
bajo de los valores referenciales, lo cual es caracteristico en
pacientes con anemia. No obstante, las cifras de Hb y Hto ob-
tenidas 30 dias después del consumo del producto carnico,
mostraron un incremento significativo (P<0,05) con respecto a

los valores promedio obtenidos al inicio del estudio, logrando-
se ubicar dentro de los valores considerados como normal.
Durante el periodo de estudio ningun nifio mostré efectos se-
cundarios adversos tras la ingesta del alimento fortificado con
glébulos rojos de bovino.

Es importante mencionar que el 93,75% de las anemias
diagnosticadas antes de dar inicio al estudio estaban asocia-
das con deficiencia de hierro, mientras que el 6,25% de las
anemias restantes posiblemente se encontraban relacionados
con otros trastornos nutricionales tales como: deficiencia de fo-
lato, vitamina B4, 0 bien pudieron ser debidas a otras patolo-
gias sin causa nutricional.

La alta demanda de hierro y el bajo aporte de éste en la
alimentacion infantil, es una de las causas mas frecuentes de
la alta prevalencia de anemia por carencia de hierro [8]. Los
escolares que conformaron la poblacién seleccionada para lle-
var a cabo el estudio, posiblemente presentaron deficiencia
cualitativa y cuantitativa de hierro en su alimentacion. La esca-
sa cantidad de carne que consume este grupo de la poblacion
(pertenecientes a un estrato socio-econémico bajo) limita la
disponibilidad de hierro en su dieta. Se ha sefialado que la
principal causa de anemia por deficiencia de hierro en los pai-
ses en vias de desarrollo deriva de la carencia nutricional de
este micronutriente, como consecuencia de la escasa ingesta
de hierro hemo (importante por su alta biodisponibilidad) y alto
consumo de hierro no hemo (considerado de baja biodisponibi-
lidad) [7].

La TABLA IV muestra los estadisticos descriptivos de re-
sumen para los indices eritrocitarios al inicio y al final del estu-
dio. Antes de la administracion del producto carnico los parame-
tros determinados fueron infranormales, lo cual es caracteristico
de pacientes con anemia ferropénica. Los valores promedios
del VCM al final del ensayo mostraron un incremento significati-
vo (P<0,05) al igual que el HCM en relacion a los parametros
iniciales. A pesar que el indicador CHCM mostré un ligero au-
mento con respecto a los valores iniciales, éste no fue significa-
tivo (P>0,05). Al final del ensayo, los valores promedios de
VCM se lograron ubicar dentro de los valores referenciales, en
tanto que los valores de HCM y CHCM se encontraron muy cer-
ca de los limites inferiores considerados como normales.

TABLA Il
ESTADISTICOS DESCRIPTIVOS DE RESUMEN PARA LA HEMOGLOBINA (Hb) Y EL HEMATOCRITO (Hto)
DE LOS ESCOLARES AL INICIO Y AL FINAL DE LA ADMINISTRACION DEL PRODUCTO CARNICO

Valores Hb (g/dL) Hto (%)

Inicio Final Inicio Final
Promedio 10,132 11,460 30,412 34,778
DE 0,24 0,58 1,44 2,23
Minimo 8,20 10,00 28,00 30,00
Maximo 11,00 12,60 32,20 39,00

n=60. DE = Desviacion estandar.

2 b Medias con diferentes superindices y dentro de un mismo parametro difieren significativamente (P<0,05).
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TABLA IV
ESTADISTICOS DESCRIPTIVOS DE RESUMEN PARA LOS INDICES ERITROCITARIOS DE LOS ESCOLARES AL INICIO
Y AL FINAL DE LA ADMINISTRACION DEL PRODUCTO CARNICO

Valores VCM (fl) HCM (pg) CHCM (g/dL)
Inicio Final Inicio Final Inicio Final
Promedio 79,002 85,330 23,572 26,940 29,482 30,642
DE 5,14 5,86 2,10 2,35 1,04 0,88
Minimo 63,00 78,00 17,60 19,60 27,20 28,50
Maximo 84,00 90,00 27,00 30,70 30,60 31,80
n=60. DE = Desviacion estandar. 2 ® Medias con diferentes superindices y dentro de un mismo parametro difieren significativamente (P<0,05).

VCM= Volumen Corpuscular Medio.

HCM= Hemoglobina Corpuscular Media.

CHCM= Concentracion de Hemoglobina Corpuscular Media.

TABLA V
VARIACION DEL HIERRO SERICO (ug/dL) Y FERRITINA SERICA (7g/mL) DE LOS ESCLARES AL INICIO Y AL FINAL
DE LA ADMINISTRACION DEL PRODUCTO CARNICO

Valores Hierro sérico Ferritina sérica

Inicio Final Inicio Final
Promedio 23,852 44,08° 5,982 9,18b
DE 5,84 15,46 2,52 6,36
Minimo 14,00 25,00 3,30 7,25
Maximo 32,00 74,00 9,30 20,10

n= 60.

La TABLA V muestra los estadisticos descriptivos de re-
sumen para hierro sérico y ferritina sérica al inicio y al final del
periodo de estudio. Inicialmente el valor promedio de hierro
sérico fue de 23,85 pg/dL, incrementandose (P<0,05) este pa-
rdmetro posterior a la administracién del embutido hasta 44,08
pg/dL, cifra considerada normal de acuerdo a los valores de
referencia (35 a 140 pg/dL).

El valor promedio inicial de ferritina sérica fue de 5,98
ng/mL, mostrando un aumento significativo al término del en-
sayo de 9,18 ng/mL. De acuerdo con los valores de referencia
para ferritina (10 a 322 n»g/mL), la cifra promedio obtenida
post-tratamiento se ubica en el limite inferior de éstos. Los ni-
veles de ferritina sérica son un reflejo de los depésitos de de
hierro en el organismo [19, 20], por lo que su aumento en los
nifios anémicos de este estudio, es indicativo del incremento
en las reservas del metal; sin embargo, el hecho de que los
valores de ferritina sérica se encontraran en los limites inferio-
res de normalidad al final del ensayo, pudiese obedecer al cor-
to tiempo de duracion de la investigacion.

Se ha sefalado que del 45% al 65% del hierro de las
carnes se encuentra en forma de hierro hemo, el cual se en-
cuentra formando parte de las moléculas de hemoglobina y
mioglobina [26]. Si se considera que el hierro presente en el
alimento formulado es en su mayor parte hierro hemo, el cual
fue incrementado tras la adicién de glébulos rojos de bovino, y
aunado a que la poblacion estudiada presentaba déficit de
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DE = Desviacion estandar. ® ° Medias con diferentes superindices y dentro de un mismo parametro difieren significativamente (P<0,05).

este oligoelemento, entonces esto podria explicar el aumento
significativo en la mayoria de los pardmetros hematologicos
estudiados al final del ensayo. Se ha sefialado que el factor
mas importante que influye sobre la absorcion de hierro es la
necesidad corporal de este micronutriente, por lo que, en un
estado de deficiencia la absorcion de hierro hemo puede incre-
mentarse hasta dos veces mas [26]. Por otra parte, las protei-
nas de origen animal poseen un efecto estimulador sobre la
absorcion del hierro [5, 19, 23, 24, 26].

Los resultados obtenidos en este estudio coinciden con
lo reportado por otros investigadores; Hertrampf y col. [14] for-
tificaron un cereal de harina de arroz con concentrado de he-
moglobina, el cual fue administrado a nifios de bajas condicio-
nes socioeconémicas durante el primer afio de vida, encon-
trando un aumento significativo en los valores promedio de he-
moglobina, hierro sérico y ferritina sérica cuando se comparé
con los valores iniciales. Por otra parte, Gay y col. [10] evalua-
ron en nifios de 1 a 3 afios de edad la aceptabilidad y la res-
puesta bioquimica-hematoldgica de una bebida con adicion de
corpUsculos de sangre, sefialando que tras la ingesta del pro-
ducto los valores de hemoglobina, hierro sérico y porcentaje
de saturacién de transferrina se incrementaron de manera sig-
nificativa, mejorando el estado anémico de los nifios.

El producto carnico elaborado con CPDM y glébulos ro-
jos de bovino representa una excelente fuente de hierro, el
cual es capaz de mejorar los parametros hematoldgicos de ni-
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flos con anemia por deficiencia de este mineral, por lo que po-
dria ser utilizado como una nueva alternativa en los programas
de fortificacion de alimentos para el control, prevencién y trata-
miento de la anemia ferropénica en la poblacion infantil. Se re-
comienda la administracién de este producto haciendo un se-
guimiento a los escolares que permita verificar las bondades del
alimento en cuanto al mejoramiento del rendimiento académico.
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