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ABSORCION DE HIERRO
EN DISTINTOS TIPOS DE DIETA EN MEXICO * I
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Con el fin de estudiar los mecanismos patogénicos de la
anemia por deficiencia de hierro en nuestro medio, se ha
recurrido a procedimientos modernos basades en el wso
de hierro radiactivo. Se andlizan algunos factores que in-
fluyen en la absorcin del hiervo de distintas dietas, la
inferaccion de varios componentes de las mismas y el efecto
benéfico de algnnos alimentos suplementarios.

La anemia por deficiencia de hierro es un problema de
salud puablica que persiste en miltiples paises, no tan sélo
en aquéllos considerados como en vias de desarrollo sino
también en aquéllos bien desarrollados industrial y eco-
némicamente.’

Desde hace afios, el Instituto Nacional de la Nutricién
se ha interesado en conocer la importancia de este tipo

# Trabajo realizado con la cooperacién econémica del Qrganismo
Internacional de Energia Atomica, contrato 815/R2/RB.

1 Trabajo preseptado en la sesidn ordinaria de la Academia Nacio-
nal de Medicina, celebrada el 9 de mayo de 1973.

§ Académico numerario.

i Instituto Nacional de la Nutricién.

131



de anemia, asi, Sanchez Medal 2 la estu-
di6 en la ciudad de México, Balam y
Chavez * en algunas comunidades del Al-
tiplano y de las costas y mds recientemen-
te, S8anchez Medal y Loria la estudiaron
en mujeres embarazadas de Huamantla,
Tlax.,* 7 y en dos grupos de nifios de
diferentes condiciones socioeconémicas,
nuevamente en la ciudad de México.® ’

La anemia es una manifestacién tardia
de la deficiencia de hicrro, que por ser
mis ficilmente medible es la que ha sido
metivo de mayor estudio, pero en realidad,
para conocer mds a fondo este problema
se considera necesario estudiar primero
la deficiencia de hierro como etapa ante-
rior a la anemia. La deficiencia de hierro
naturalmente, es més dificil de establecer
y es el resultado de un aumento en la
pérdida de sangre o de un defecto nutri-
cional o de la combinacién de ambos fac-
tores. El defecto nutricional como causa
de la deficiencia de hierro puede ser ¢l
resultado del aporte insuficiente de hie-
rro o de la absorcién inadecuada de éste.
Esta dltima posibilidad presenta muchos
aspectos de interés para estudio ya que
desde hace cerca de 25 afios se encontrd
en la India, haciendo determinaciones
quimicas de hierro, que el contenido de
éste en las dietas a base de cereales era
adecuado.® En nuestro pafs, Pérez Hidal-
go y Chivez® encontraron que aunque
el consumo de hierro fue menor en las
zonas mis pobres como el sur y el sureste
en comparacién con el norte, de mejor
nutricion en general, los niveles de in-
gestibn de hierro pueden considerarse
como suficientes.

En general, se sabe que el hierro de
los alimentos de origen animal se absor-
be mejor que el de origen vegetal y varios
estudios se han hecho sobre la absorcion
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de hierro en alimentos aislados con la
ayuda de alimentos marcados biosintéti-
camente desde hace muchos afies,’ pero
su dificil preparacién y la variable absor-
cion cuando el alimento marcado se come
solo o con otros alimentos,™ no permitia
la valoracién de la absorcién de hierro
de la dieta completa.

La deficiencia de hierro ha preocupado
a muchos paises ** y la Organizacidn
Mundial de la Salud ha mostrado franco
interés en este campo, por lo que a partir
de 1969 se integrd un programa, en coot-
dinacién con el Organismo Internacional
de Energia Atémica, para investigar la
nutricién de hierro, muy especialmente
los problemas relativos a su absorcidn y
suplementacion.

En la primera reunién, Finch describi6
una técnica para medir la absorcién de
hierro de la alimentacién a la que se agre-
gaba, como marcador extrinseco, hierro
radiactivo en forma de sal ferrosa o de
hierro hemoglobinico. La tasa de absor-
cién observada se tomaba como indice de
la absorcién de hierro intrinseco del ali-
mento "no heme' con la sal ferrosa y del
“heme” con el hierro hemoglobinico. Se-
ghn esto, todo el hierre, ya sea el intrin-
seco del alimento o el extrinseco agre-
gado, entra a una de las pozas comunes
antes de su absorcion, es decir la "no
heme” para los alimentos como cereales
y verduras, y la “heme” para la carne.
Hasta el momento actual, se han hecho
comparaciones entre la absorcién de *Fe
incorporado a los alimentos por medio de
cultivo hidropénico, o sea, el marcador
intrinseco y una dosis de **I'e inorgdnico,
como marcador extrinseco, administrado
junto con la misma comida. La relacién,
muy cercana a la unidad, observada entre
la absorcién de los dos marcadores, com-
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prueba la validez del método del marcado
extrinseco para medir la absorcién del
hierro de la dieta completa.® 14

Con esta nueva metodologia para me-
dir la absorciéon de hierro de todos los
alimentos de una comida y con la ayuda
de un antropogammametro o contador de
cuerpo entero, se ha principiado a estu-
diar la absorcién del hierro "no heme”
de diferentes tipos de dietas mds comunes
en nuestre medio, asi como la interaccidén
de diferentes alimentos que modifican
esta absorcién.

Absorcién de hierro

medida por la retencidn de *Fe

Para estudiar la absorcion de hierro, me-
dida por la retencién de *F, se estudia-
ron 61 individuos voluntarios, de uno u
otro sexo, cuyas edades variaron de 12 a
69 afios. Los sujctos recibieron 3 pCi de
“Fe como marcador extrinseco en forma
de citrato con un desayuno, y no se per-
mitieron mds alimentos ni liquidos en el
resto de la mafana. En cada uno de ellos
se efectud la determinacién de hemoglo-
bina, del hematdcrito, del hierro sérico y
del indice de saturacién de la transferri-
na. Para medir la radiactividad se utilizd
un antropogammametro del tipo de blin-
daje de pantalla, con camilla movible,
disefiado por Dudley ** y proporcionado
por el Organismo Internacional de Ener-
gia Atémica de Viena. Cada individuo se
estudié durante 10 minutos en tres oca-
siones: una primero para conocer su pro-
pio ambiente, otra tres horas después de
la ingestién del hierro radiactivo para
chtener el cien por ciento de la radiacti-
vidad administrada y una final, 15 dias
después, para conocer el porcentaje re-
tenido. Los 61 individuos se dividieron
en 4 grupos:
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Cuadro 1 Valores hematoldgicos en 19 sujetos y
su absorcién de hierro en alimentacion tipo 1 *

®

2 s T KRS SEH =
1) 40F 144 d4s 102 27 17.2
2) 51F 174 52 183 57 18.6
3) 37F 155 48 161 48 18.4
4) 33M 163 48 116 45 3.4
5) 56 F 13.9 42 81 26 3.3
G) 38 F 139 42 66 24 20.2
7) 24 F 4.5 44 83 25 15.6
8) 18F 147 46 83 22 34.6
9) 34F 150 47 92 32 4.7
10) 63F 157 49 144 46 12.3
11) 40F 13.1 41 76 17 52.9
12) 26F 134 42 29 7 25.0
13) S8F 13.8 43 73 28 9.5
14) 33F 127 41 50 12 50.9
15) 69F 154 48 L 29 4.8
16} 20F 147 46 133 32 13.5
17) 20F 13.9 45 106 36 38.7
18) 23F 142 46 166 39 26.3
19) 3s5F 16,5 50 70 15 341
Promedio
aritmético 14.7 45 100 29.31 2123
Mediana 14.5 46 92 28 18.4
Error
estandar 0.27 073 939 297 346

* Jugo de naranja, huevos, pan y café.

Primer grupo. Bste grupo se integrd por
19 sujetos no seleccionados que asistian
a la consulta externa del Instituto Na-
cional de la Nutricién, que no exhibian
enfermedad hematolbgica primaria y es-
tudiantes y empleados de la institucién
en aparente buen estado de salud. Todos
ellos recibieron un desayuno de acuerdo
a los habitos de alimentacién de los miem-
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Cuadro 2 Valores hematoldgicos de 16 sujetos y
su absorcidn de hierro en alimentacién tipo 2 *

®
o &~ g 3 g 5
% £ E A | 5
g © g ce w0 ©
~ ¥8 § 22 33 ¢
5 EX B M3 oS3 &
LT 17 = £
& oS8 o 83 §E 2
1) 25M° 171 55 88 24 3.33
2 28 F 13.6 44 151 35 20.92
2 18 F 144 45 112 30 4.20
4) 27F 142 46 124 40 6.63
5) 18 F 15.8 48 70 24 2.88
6) 20 F 14.7 46 104 32 G.16
7) 36M 139 45 66 19 3.73
8) 21M 147 46 1 30 3.96
9) 21F 144 46 32 57 5.44
10) 30M 174 53 134 42 6.70
11) 28F 13.9 43 62 19 26.73
12 S0 F 12.7 41 66 135 3.57
13) 3 16.5 50 120 34 11.12
14) 271M 160 50 116 32 393
15) 34F 16.1 49 178 52 5.70
16) 33M 156 49 87 27 727
Promedio
aritmético 15.06 47 106 32.00 7.57
Mediana 15.5 46 107 31 6.16
Error
estiandar 0.33 0.87 791 287 LG8
* Frijoles, tortillas y café,
554
.
50+ -
45+ P <001
wi 80 .
£ 354 »
5
T 30
8 25 % ¥
S
o 20 2 o
2 )
B s =
2 . o
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ALIMENTACION ALIMENTACION
TIPO 1 TIRO 2

1 Diferencia en la absorcion de hierro de acuerdo
a la alimentacién de dos grupos de personas.
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bros de la clase media alta, consistente en
200 ml. de jugo de naranja, dos huevos
revueltos, dos rebanadas de pan y café
negro con azacar, con un contenido apro-
ximado de 3 mg. de hierro, medido en
duplicado de la comida completa.

El *Fe se administré durante el de-

sayuno, mezclado con jugo de naranja en
un tubo de ensayo, el que después fue
enjuagado varias veces y sometido a con-
teos repetidos, hasta confirmar que no
permaneciera en él radiactividad alguna.
El cuadro 1 muestra los valores hemato-
légicos y la retencién de *°Fe, 15 dias
después de su administracién. El prome-
dio de absorcién de hietro fue de 21.23
por ciento, con cifras limites entre 3.3 y
52.9 por ciento.
Segundo grupo. Este grupo se formd de
16 individuos no seleccionados, de igual
procedencia que el anterior. Todos cllos
recibieron un desayuno de acuerdo a las
costumbres de alimentacién de los miem-
bros de la clase baja o la poblacién rural
de nuestro pais, consistente en frijoles,
2 a 4 tortillas de mafz y café negro con
azlicar, con un contenido aproximado de
2 mg. de hierro. El **Fe se administrd
con el café, procediéndose de la misma
manera que en el primer grupo con el
jugo. El cuadro 2 muestra los valores he-
matolégicos y de retencién de Fe des-
pués de 15 dias. Los primeros no discre-
paron significativamente de los observa-
dos en el primer grupo, en cambio, la
absorcién de hierro fue de 7.57 por cien-
to, con cifras limites entre 2.88 y 26.73
por ciento, valores que si fueron signifi-
cativamente diferentes (p < 0.01) en re-
lacién al primer grupo (fig. 1).

Con el objeto de poder descartar la po-
sibilidad de que la diferencia en la absor-
cién de hierro encontrada entre los dos
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Cuadro 3 Valores hematoldgicos de 18 individuos v su absorcién de hierro en dos diferentes tipos de

dieta en los mismos individuos

Desayunos
Edad Hemoglobina  Hematéerito,  Fe sérico Indice sat. Tipo1#* Tipo2i
¥ sexo (g./100 ml.) (%) (eg./100 mL)  transferrina

1) 13 F 15.1 46 178 48 5.03 18.76
2) 2 E 14.4 45 178 57 8.04 26.16
3) 13 M 14.3 45 88 23 9.67 36.20
4) 14 M 13.6 44 64 21 5.33 29.19
5) 14F 16.8 51 138 38 2.84 13.01
6) 14 F 13.1 43 86 23 15.99 44.60
7) 13 F 14.4 s 112 33 33.16 43,57
8) 15F 15.9 49 110 35 451 34.24
9) 15 F 14.6 45 86 23 14.04 61.55
10) MM 16:1 49 110 29 2.72 6.97
11) 13 M 13.9 45 100 33 9.26 25.45
12) 13 F 15.8 49 96 30 11.50 23.26
13) - 42F 15.0 47 112 31 2.26 14.21
14) 15M 16.1 49 120 33 2,12 8.84
15y 13F 152 47 126 35 8.10 52.10
16) 14F 14.4 45 136 45 12.44 43,23
17) 14 F 15.7 47 118 31 .45 8.06
18) 14F 13.6 44 78 24 17.25 44.99
Promedio
aritmético 18.8 46 113 32 9.21 29.69
Mediana 14.6 45 112 33 8.1 26.16
Error
estindar 0.24 0.52 7.23 2.24 1.82 3.85

# Frijoles, tortillas y café,
i Jugo de naranja, huevos, pan y café.

grupos fuese debida a una predominan-
cia de mujeres o a un grado diferente de
deficiencia de hierro en los grupos, se
considerd conveniente medir la absorcidn
de hierro de los dos tipos de desayuno en
los mismos individuos.

Tercer grupo. Este grupo consistié de 18
estudiantes de la escucla secundaria no.
125, de uno u otro sexo, de 12 a 15 ados
de edad, aparentemente en buen estado
de salud, que se prestaron voluntaria-
mente para el estudio. Todos ellos reci-
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bieron primero un desayuno consistente
en frijoles, tortillas de maiz y café, junto
con 3 uCi de **Fe como marcador extrin-
seco. La radiactividad se midié a los 15
dias, y un dia después, tras de contar la
radiactividad remanente, los sujetos reci-
bieron el segundo desayuno, consistente
en jugo de naranja, dos huevos revueltos,
dos rebanadas de pan y café, junto con
una segunda dosis de “Fe y se contaron
nuevamente 15 dias después. El decai-
miento fisicc de la actividad residual o
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Diferencia en la absorcion de hierro de acuer-
do a la alimentaci6n en las mismas personas.

remanente se tuvo en cuenta y se resté de
la segunda medicién. Los valores hema-
toldgicos estuvieron dentro de limites nor-
males y aparecen en el cuadro 3, que pre-
senta los resultados de la absorcidn en los
dos diferentes desayuncs. Estos resultados
confirman los hallazgos previos en dos
diferentes grupos de individuos. El pri-
mer desayuno mostrd una absorcién pro-
medio de hierro de 9.21 por ciento, con
10.51 por ciento para las mujeres y 5.68
por ciento para los varones. El segundo
desayuno mostré una absorcion de hierro
en promedio de 29.69 por ciento, con
32.90 por ciente para las mujeres y 21.33
por ciento para los varones. La difeten-
cia es estadisticamente muy significativa
(p < 0.001); aunque los varones como
grupo exhibieron valores de absorcién de
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hierro inferiores a los de las mujeres, ellos
también mostraron un incremento mayoer
de tres veces con el segundo desayuno
(fig. 2). La relacién entre la absorcion
de hierro correspondiente al segundo y al
primer desayuno fue de 1.17 a 7.59, con
premedic de 4.02 y un error estindar de
=t 159,

Finalmente, con el objeto de descartar
la posibilidad de que la diferencia de ab-
sorcién de hierro fuese debida a la dife-
rente manera de administrar el marcador
extrinseco, esto es, bebido con el café o
con ¢l juge de naranja, se considerd con-

Cuadro 4 Absorcién de hierro en frijoles marca-
dos con Fe en 8§ sujetos varones de 12 afios de
eda

Absorcion
de hierro, %

S £
@ w - g
B 8 = 2 . + g
|2F g BoapE g~
2 2 g2 EBEH B gt
¢S £ 23 84 & 2
EX g "By =Z2g 2 asg
Ty © o ¥ 24 . ; PR
Io =© wmo 88 A Q.Ew
1 144 45 110 31 31 3.19
2 129 43 100 ZF 3.29 3.80
3147 46 122 45 173 20.90
4 13.6 44 124 32 1.24 10.01
Promedio
aritmético 1.94 10.45
&
)
L=
g
e aT c
2ad  H
Rae- R =
2Ee 2
a2l g
5 123 41 89 23 1412 1.69
6 124 41 100 30 14.87 3.08
7 134 44 104 30 13.57 2.22
8 14.8 46 96 29 17.79 1.69
Promedio
aritmético 15.04 2.16

# Desayuno bdsico: frijoles, tortillas y café.
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veniente medir la absorcién de hierro
proveniente de frijoles marcades. El ™Fe
se agregd al agua en la olla de presién
durante la preparacién de los frijoles, lo
que origind que aproximadamente 100 g.
de frijoles cocidos contuviesen 1 pCi de
L) o)+

Cuarto grapo. Para este Gltimo grupo se
seleccionaron 8 estudiantes de la misma
escuela secundaria, todos ellos del sexo
masculino y de 12 afos de edad, para
hacer el grupo lo mis homogéneo posible.
Cuatro de ellos recibieron primero el
desayuno consistente en 300 g. de frijo-
les cocidos para lograr 3 uCi de *Te, tor-
tillas de maiz y café negro con aziicar y
los otros cuatro recibieron el mismo de-
sayuno bisico mas 300 ml. de jugo de
naranja. Se contaron a los 15 dias, y un
dia después fueron sometidos a nuevo
estudio pero ahora cambiando el tipo de
desayuno. El cuadro 4 muestra que la
absorcién de hierro en los sujetos que
tomaron primero el desayuno basico fue
en promedio de 1.94 por ciento y subid a
10.45 por ciento cuando agregaron el
jugo de naranja, mientras que los indi-
viduos que tomaron el desayuno bésico
con el jugo de naranja primero, tuvieron
absorcién de hierro en promedio de 15.04
por ciento y bajé a 2.16 por ciento con
el desayuno bisico solo (fig. 3).

Estos resultados confirman que la di-
ferencia de absorcién de hierro en los dos
tipos de desayuno persiste aun cuando la
medicién se haga con frijoles marcados
extrinsecamente. Sin embargo, es necesa-
rio llamar la atencién en que la absorcién
del marcador extrinseco dado mezclado
con Ja comida durante su preparacién,
fue menor que cuando se dio bebido
acompafiando al café o al jugo. Estos re-
sultados comprueban también que es el
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o FRIJOLES, TORTILLAS ¥ CAFE
o FRIJOLES, TORTILLAS, CAFE ¥ JUGO DE
NARANJA (300 mi}

3 Diferencia de la absorcién de hierro al agregar
un componente a la dieta bisica,

jugo de naranja el responsable del au-
mento en la absorcién de hierro, como ya
ha sido sefialado por otros autores, aun-
que no en toda una comida sino en ali-
mentos aislados.*® 17

Absorcidn de bierro
de tortillas de maiz

Inicialmente, al recibir un envio de 300 g.
de maiz marcado con **Fe,® se pensd uti-
lizarlo para demostrar la validez del mé-
todo del marcador extrinseco, pero al
aparecer en la literatura ™ articulos

# Obtenido mediante cultivo hidropénico por
R. B. Walker de la Universidad de Washington.
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demostrando su utilidad, se decidié em-
plearlo para estudiar el efecte que la pre-
paracién de la tortilla pudiera tener sobre
la absorcién de hierro.

Cuatro donadores de sangre profesio-
nales, deficientes de hierro, con valores
de hemoglobina que fluctuaron entre 8.6
y 13.8 g./100 ml, aparentemente en
buen estado de salud, se escogieron para
investigar este aspecto. Se prepararon las
tortillas a la manera habitual en México,
con maiz marcado intrinsecamente con
"Fe. A agua hirviendo se agregd cal viva
diluida en agua fria, a razén de unos
20 g. por cada kilogramo de maiz, agre-
gado el cual se retiré del fuego la pre-
paraci6n, dejindola reposar hasta la ma-
flana siguiente (10 a 12 horas). Bl agua
con cal se tiré y previo lavado, el maiz
asi convertido en nixtamal se molié para
preparar Ja masa. En una balanza analiti-
ca se pesaron porciones de 16 g. de masa
para que, segin el cilculo previo, cada
una contuviera 10 uCi de *Fe. Con ella
se prepararon tortillas, las que después
de cocidas se meticron en bolsas de plas-

Cuadro 5 Absorcién de hierro de maiz marcado
extrinseca e intrinsecamente en cuatro donadores
profesionales

s
58 e
g Sns
ﬁ E E g J.E
b g =e 3B gt
b & eg 2l EE
g
E g 8H§ HE =3
= e i 85 ]
1) 39M 30 63 16 0.83
2 31 M 51 120 30 0.91
3) 31 M 44 74 20 1.00
4) s M 50 112 45 1.00

* Extrinseco & uCi de %Fe como ascorbato.
Intrinseco 20 pCi de 53Fe en maiz preparado como
tortillas.
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tico individuales y se conservaron en el
congelador.

Después de ayuno de toda la noche, los
cuatro sujetos recibieron dos tortillas de
maiz marcado junto con el desayuno, el
que consistio de dos tortillas de mafz no
marcado, frijoles negros y café con 6 uCi
de *Fe en forma de ascorbato como mar-
cador extrinseco. La radiactividad se mi-
did a los 15 dias en el antrepogammédme-
tro y en muestras de sangre en un conta-
dor de centelleo marca Packard modelo
3003, siguiendo la técnica de Eakins y
Brown.®

El cuadro 5 muestra la absorcién del
hierro, medida con el antropogammame-
tro, a los 15 dias; ésta fue de 38 por
ciento en promedio, con cifras limites en-
tre 22 y 49 por ciento, valores mis altos
que los obtenidos en los otros estudios,
pero en este caso debe tomarse en cuenta
que se trataba de sujetos deficientes de
hierro. Por otro lado, la relacién entre la
absorcién de hierro intrinseco del maiz
y la del marcador extrinseco fue muy cef-
cana a la unidad, sugiriendo esto que la
preparacion del maiz en forma de torti-
llas no modifica importantemente la ab-
sorcién del hierro del maiz.

Los resultados de esta investigacion
parecen demostrar que con el empleo del
antropogammametro el método del mar-
cador extrinseco es un buen procedimien-
to para medir la absorcion de hierro. Se
cuenta asi con un método relativamente
sencillo para valorar la interaccion de di-
ferentes alimentos sobre la absorcion de
hierro contenido en la dieta.

La retencién de hierro medida por el
marcador extrinseco, es mayor cuando el
“Fe se da en forma de bebida, que cuan-
do se proporciona mezclado a los alimen-
tos durante su preparacién. El procedi-
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miento de la preparaciéon del maiz en
forma de tortillas, al parecer no modifica
importantemente la absorcién del hierro
del maiz. La baja absorcién de la comida
a base de frijol y maiz esti ocasionada
por factores que dependen de los cereales
en si mismos y de la interaccion entre
ellos. El agregado de jugo de naranja a
la dieta, da lugar a considerable incre-
mento en la absorcién del hierro de la
dieta. Individuos con deficiencia de hie-
rro exhiben mayor retencién de éste que
sujetos normales.
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Al margen: Instituto Cajal. (Antes Laboratorio de Investigaciones
Biolégicas). . Director: D, Santiago Ramén y Cajal. - Paseo de Ato-
cha, 13. Madrid. - Al centro 9 de septiembre de 1922. Exmo, Sr.
Secretario de la Academia Nacional de Medicina de México. - Mi
ilustre comprofesor: He recibido la grata comunicacion en que esa
docta Corporacién me anuncia mi eleccién de socio honorario. Tam-
bién obra en mi poder el diploma correspondiente. Semejante prucba
de consideracién a mi persona y de estima hacia mis modestas inves-
tigaciones cientificas, me ha llenado de orgullo y despertado en mi
vivos sentimientos de gratitud. Rogindole encarecidamente trasmita a
sus sabios compafieros de Academia la expresién de mi profunde re-
conocimiento y el testimonio de mi cordial confraternidad, tiene el
honor de saludarle muy afectuosamente, S. Ramodn Cajal. Rabrica.
[Gac. MEp. Mix. 2 (4a. serie): 641, 1921-1925.]





