SOBRE LA CARENCIA DE HIERRO EN EL ORGANISMO (1)
~por

- M. BotHweLL, P. Pirzio-BiroL1 y J. K. Finck

El hierro idnico es tan necesario COMmMo potencialmente toxico al or-
ganismo, dependiendo su aprovechamiento y, por otra parte su toxici-
dad, de la forma quimica en que este metal resulta transportado y al-
macenado por los distintos fliidos y érganos de la economia.

En los tejidos animales y humanos, el hierro estd asociado a una pro-
teina especifica bajo la forma de un quelato hidresoluble denominado:
ferritina. Otra sustancia hidrosoluble, la hemosiderina, constituye, con la
anterior, los depdsitos principales de este metal en el organismo. Desde
el punto de vista de su transporte, el hierro circula por el plasma aso-
ciado a la globulina b-1, en forma de transferrina. No hay que olvidar
que la mayor parte del hierro orginico es de forma férrica y que sola-
mente la forma ferrosa es capaz de penetrar a través de las membranas
celulares. En la experimentacién «in vitro» (o-en los casos de hipoxia,
en el sujeto vivo), la liberacién del hierro de la ferritina solamente es
posible por la reduccidn de las cadenas de disulfito hasta el estado de
grupos sulfidrilicos libres (Mazur). Los estados de hipoxia contribuyen:
a la liberacién del metal hierro merced al fermento xantino-oxidasa,
debiendo asociarse esta toma del hierro con el metab{ahsmo de las pu~-
rinas y la formacion del dcido arico (Green y Mazur).

El concepto de la naturaleza de los almacenes de hierro en el orga-
nismo humano ha cambiado mucho en los Gltimos anos. Desde consi-
derarlo como un mero depoésito geoldgico de los tejidos hasta llegar a la
idea de hemosiderina como fuente principal del metal. El microscopio-
electronico ha permitido ver los granulos de ferritina encuadrados en
una matriz histoquimica que contiene un mucopolisacirido, una proteina
y una fraccion lipida. La hemosiderina parece, a juicio de Richter, de las
mitocondrias alteradas, a las que denomina este autor «sideromay. Es
conocido el hecho del excesivo almacenamiento de hemosiderina que
caracteriza la enfermedad denominada hemocromatosis, la cual parece

(1) Per J. Lab. Clin. Med., 51, 24, 1958.
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debida, seglin Golberg, al déficit relativo de cuerpos antioxidantes en los
tejidos, principalmente a la carencia en vitamina E.

En el feto humano, las reservas de hietro se forman exclusivamente
de hemoglobina, formacién que tiene lugar en el ultimo trimestre del
embarazo. El nacimiento de un nifie prematuro condiciona asi un déficit
del hierro almacenado, déficit que no bastard para abastecer las necesi-
dades del recién nacido hasta llegar al trigésimo mes de su vida. El des-
arrollo de esta criatura serd muy pobre, habiendo de recurrirse a la ad-
ministracién de hterro en 1a leche que forma su alimento, con el riesgo
de pmduur aun en minimas dcms de este metal la consabida gastro-
enteritis. | o

Hay, generalmente; una despreocupacién por la anemia de la mujer
mbar&zaaa a pesar de que -hoy sabemos que una gestante anémica: da a
luz:necesariamente- hijos con: escasas reservas de hierro.

Fl déficit de hietro ‘en el ‘nifio recién- nacido determina- un cuadro
generalizado y subclinico semejante al de las avitaminesis generalizadas;
razonable semejanza, puesto que en si es; como ellas, un fracaso en los-
sistemas fermentativos més importantes del organismo. Antes de que la
anemia pueda ser descubierta por la determinacidon habsitual -de la he-
moglobina y. el recuento de los hematies, disminuye notablemente, port:
ejemplo, el contenido hepitico-y renal de citecromo C en estos nifos
con escasas reservas de hierro. Algo anilogo sucede con la catalasa.

Los ninos q‘él%; sufren una carencia de-hierro presentan alteractones
epiteliales muy caracteristicas, que responden prontamente a la. medica-
cién marcial: Una especial dispepsia. con pérdida del apetito e hrpo-.
clerhidria; e incluso :aclorhidria, son las comsecuencias de este. déficit.
Hay que insistir sobre estas caracteristicas de la acidez gastrica de estos
enfermitos, puesto que hasta hace pocos anos se consideraba:a la aquilia
gstrica como factor condicionante del déficit en hierro, y en el caso.que
nos ocupa las cosas suceden -al revés, siendo esta carencia- la que condi-
ciona la falta de la secrecién gastrica, la cual puede seolucionarse me-
diante la aportacion terapéutica -de hierro por via bucal o, mejor atn;
en forma de inyeccion.

Es muy dificil diagnosticar el estado de:saturacién de los almacenes
de hierro del organismo. Las ‘prucbas basadas en la respuesta del hierro.
sérico- a la admunistracion de una dosis de hierro terapéutico son total-
mente falsas. Las técnicas con radioisétepoes: no han resuelto tampoco el
problema. La valoracién mas objetiva consiste en el examen histoquimico
de una biopsia de medula 6sea estudiada mediante el microscopio electro-



SOBRE LA CARENCIA DE HIERRO 139:

nico: El aspecto de-la hemosiderina ya hemos dicho que es muy carac-
teristico en los sujetos carentes en hierro, -

La absorcmn intesti~ ! del hierro a partir de 105 ahmentos 0 de lts-'
preparades medicamentosos que contienen. este. metal ha sido objeto de
excelentes y numerosas investigaciones en los altimos- afios. Se ha llegade
ast al: concepto de la «barrera mucosay- como: aduana dificil de pasar,
especialmente st los almacenes de hierro del organismo se encuentram
saturados. Los trabajos recientes de Bothwell y colaboradores demues-
tran que una desis de 5 miligramos de sales de hierro es absorbida en
proporcién del 15 por 100 en un sujeto safio, y en proporcién del 80
por 100, en un sujeto anémico. Una persona adulta de peso normal
absorbe diariamente de 2 a 6 miligramos de hierro alimenticio, y no
aumenta esta absorcion hasta que los almacenes de hierro de su organis-
mo han descendido al 80 por 100 de su nivel normal. Contra lo que se.
ha dicho, ni el acido ascérbico nr el cobalte tienen nada que ver con la-
absorcion intestinal. del hierro,-absorcién que es mucho mas facil cunando
el hierro medicamentoso se toma en ayunas, sin mezclarlo con los ali--
mentos, facilidad que tiene la desventaja de la consabida irritacién del
estomago y el intestino d@lﬂado por este metal. Las sales ferrosas son
las mas convententes. En fm las modernas preparauones de hierro par-
enteral resuelven a veces un problema. clinico de la carencia de hierro de
un. modo extraordinariamente mpida —E. Arias Vﬁﬁf;ﬂ (Clm y Lab.).

ﬂSPARTATO DF M&G\TEQIO Y BE POTASIO

El doctor Laborit desde hace varios anos:-se ha dechcaﬁlo a-las in-
vestigaciones sobre anestesiologia general y a la supresion del doler en.
partieular; la famosa técnica de invernacion artificial le valié una
consideracion mundial. | -

Sus colaboradores son técnicos jaboneros, fisidlogos, farmacoding.
mices 0 bidlogos, En el hospital Boucicaut ha side creado reeientemente
¢k Liaboratorio de Eutonologia. Este neelogisme ipdica el senfido en que-
con orientadas lag investigaciones. Se trata de:- asegurar un buen fone,
no de forzar el organismo ni rebajarlo; sino de asegurar una mejor
recuperacion por una mejor reparticion de sus: cambios electroliticos;
esta es la. definicién misma del producto que el autor: procurd obtener:
¥l estudio debe ser abordado no para un aumento del esfuerze Sino
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debe hacerse en peldafios celularss, favoreciendc los fendomenos meta~
hélicos oxidantes al nivel de los sistmas vegetativos, de lag secreciones-
y. sobre todo, de los 6rganos de sintesis y de degradacion; porque no
existe una fatiga, sino muchas, a diversos niveles, sobre los cuales los
factores nerviosos y psicologicos son tan importantes que no se puede
nensar en despreciar sus efectos.

Se sabe que la regulacién humoral esta regida por el equilibrio:
“+/Na+ ; el empobrecimiento en Na parece facilitar el agotamiento,
pero favorece la recuperacion, aunque la mejoria mas significativa se
consigne con X+, Tal es el primer hecho establecido por los investi-
gadores a partir de la organizacion de la energia celular.

Esta conclusion fué establecida en la prueba de la ratsa blanca dos
rotas nadaron en un acuario con el agua hasta el hocico; se midio el
m'tmem de minutos durante los cuales persistian en nadar, con ciertas.
constantes de temperatura y de volumen; sucesivamente todos los pro-
cductos en experimentacion fuercn inyectados; asi, comparandolos enfre-
ellos y con sus resultados, se puede evidenciar el poder «antifatigan.

Una vez comprobada la importancia del potasio como factor de re-
cuperacion, hubo gue investigar el acido a que podia ser asociado Ade--
inas, el acido aspartico interviene en el metabolismo nitrogenado, par-
ticularmente en la urogenesia y en el deseqiﬂlzbrio_aﬂcido-base de la que:
se ha hablado.

Pero, ademas, el ciclo de degradacion del glicogeno conduce al acido-
lactico y ha de considerarse cadd vez que se hable del metabolismo:
muscular: el tnico producto que fué establecido fué el acido aspartico;
este acido aminado es, pues, 1la verdadera encrucijada metaboélica de
una importancia primordial merecida. En cuanto al magnesio, se sabe:
gue se asocia a todas las reacciones enzimaticas en las cuales inter-
viene el dcido aspartico. Se ha llegado, en fin, 4 la aportacion de mag-
1nesio y de potasm |

La expenmentacmn viene a confirmar los datos beorlcos queda,
cobre todo, confirmado que esta sal da los resultados mas favorables
enn relacion a las asociaciones en las gue haya sido posible opon=2rio
(aspartato de K, acido aspartico+CIK, aspartato de Mg+ ATP, etc.).
S60lo queda por realizar esta experimentacién en plan clinico sobre el
hombre.

La aplicacion al deporte de tal producto parece interesante; por
esto es porgue se utilizaron todos los agentes medicamentosos, tantea-
dos por el equipo Laborit a este efecto. al «Bataillon de Joinvilley, &
Jonde son incorporados los mejores elementos de la juventud depor-
fiva; todos les sujetos tratados después de las competiciones duras, no-
centian ninguna fatiga (la dosis optima parece ser de 1 a 4 comprimi-~
oS por dia). | | "
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Los ensavos, tanto en -el animal como en el hombre, continian, na-
turalmente, para llegar a una -conclusion definitiva. |

De tcdas las formas, estda admitido que el aspartato de potasio y de
mMagnesio’ asegura una mejor recuperacion del organismo capaz:de - fa-
tigarse. Las consecuencias de estas aplicaciones son de importancia®
mundial, no sélo en las competiciones, sino hasta en el trabajo de in-
lerés nacicnal: minas, ejercito, fa,br:tca,s en donde tal pmﬂueta puede <
_prestar maprecmbles SErvicios. | |

Un gran la,bomtorm francés que fabrwa el producto en EXperzmen-
tacion va a empezar la, fabricacion de compmmzdas especmlmados "

«Mon. Phorm. Lab», 751, 1958.)

EL CONSUMO DE POLEN
R. MOREAUX

Desde hace algunes ancs, polinodloges y quimiceg estando particu-
larmente interesados en la composicion de los polen, han comprobade
su rico contenido en diversas vitaminas; en particular, tiamina, ribo-
flabina, asi eomc acide ascorbico, dcido nicotinico, 4cido pantoténico:
e esto se deduce la accién bienhehora de su ingestiéon por el organis<
110 humano. Para emprender por- los aviultores pecunariamente inte-
resados 1a venta de polen, se han construldo «trompas de poleny. pro-
vistas de una fina malla que permite el libre paso de las abejas, pero
{jue las obliga a abandonar el polen que llevan fijades en sus patas
posteriores. e __ o ik

Pero el consumo de polen puede presentar graves »peligros, tanto mas
gue su consumeo es capaz de modificarse cuando no se conserva en con.
diciones especiales. L.a observacion siguiente viene en apovo de esta
tesis: En 17 de junice de 1957 la senora X acudido a su consulta con sus
nijos, de unos trece anos de edad, que, desde hacia algunas semanas,
presentaban, sin causa aparente, epistaxis con dolencias y nauseas. Por
gxamen rinoscopico no pudo comprobar ninguna lesion nasal, en par-
ticular, ninguna dilatacion capilar al nivel de las ramas vasculares del
tabique, pero si una extrema friabilidad muscular. Ademas, la curva
de coagulabilidad reveld aumente del tiempo de coagulacion.

Por esta coagulacion el autor supo gque, desde hacia tres meses, la
madre de la nina presentaba menorragias que hacian suponer un fibro-
ma uterino, que esta nifia, con solo trece afios de edad presentaba pur-
curas v acababa de tener sus primeras reglas, tan abundantes que tuvo
(JUe permanecer en cama, y gue parecia habia presentadc en diversas
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ocasiones vértige y, sobre todo, melena de familia, atribuide a la exis-
tencia posible de meolestias del recto, cuya enfermedad ne hubo por:
menos de confirmar. por examen endoscopico |

Tia curiosa coincidencia de estas hemorragias familiares, unidas a
los trastornos particulares de somneolencia, nauseas y vertigos, inecito
a investigar en la. alimentaciéon una causa posible, y suyo el senor X,
apicultor. entusiasmado por los articulos aparecidos en la prensa apice-
la, se dedicd a administrar todes los dias, desde hacia fres meses, a los
cuatro miembros de su familia, una o dos cucharitag de las de café
de polen que cosechaba personalmente en la entrada de sus celmen&s..
v conservando precisamente en frio, dentro de la cueva.

Habiendo pedidc una muestra de los polen recolectados, un examen
microscopico le permitio descubrir la presencia, €en mayor proporcion,
ce polen de meliloto Melilotus officinales y, ademas, de mulfiples Ie-
vaduras que hacian pensar una cierta fermentacion en el almacen dae
polen. =

Entonces le permitio sospechar que ia coumaring gue podia conte-
ner el polen de meliloto por fermentacion, habia dado origen a dicu-
inerol, que era la causa de las hemorragias graves. Sin otro tratamien-
to, hizo suprimir el ccnsumo diario y prolongado del pelen, y todas Ias
hemorragiags y demas sintomas cesaron definitivamente en los cuatro
miembros :de la familia.

"Si el autor cita esta observaciéon, es para senalar los peligros gue
puede presentar el consumo aventurade de polen actualmente propues-
to -en revistas v obras apicolas. Efectivamente, ademas de toxicidad
natural posible de ciertos polen, la modificacién de su- composicion bajo
influencia de fermentacion particular puede presentar pellgreaas con-
seeuencias. para sSu - consumo.

(«Rev. Path. Gen.», por France phar., 120, 1959.)



