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La anemia, es un estado donde la concentracién de hemoglobina (Hb) es
insuficiente para mantener el transporte de oxigeno a los tejidos que los requieren
para desarrollar sus funciones. La anemia nutricional se define cuando el nivel de
Hb se encuentra por debajo de un valor referencial debido a la deficiencia de uno
o mas de los nutrientes esenciales.

La OMS desde 1959 ha considerado que la principal deficiencia nutricional es la
de hierro y por ello, los programas nacionales contra la anemia utilizan como
estrategia la suplementacién con hierro o la fortificacién de alimentos con hierro
@, A pesar de intensos programas de intervencién con suplemento de hierro o
fortificacién de alimentos con hierro la prevalencia de anemia se ha reducido
modestamente en el mundo en los dltimos 20 afios.

Elanalisis de la informacién acumulada en los tltimos 60 afios nos permite destacar
que la sola medicién de hemoglobina para diagnosticar anemia es insuficiente
pues no indica la causa especifica de anemia. Para ello la OMS recomienda como
preferente el uso del hemograma automatizado, que incluso es mds costo-efectivo
que la medicién de la Hb por el hemoglobinémetro (HemoCue). La falta o la
modesta respuesta a la intervencién con hierro nos indica que la deficiencia de
hierro no estd siendo la causa principal de anemia. La OMS sugiere hacer una
evaluacion integral para el manejo de la anemia. En muchos paises como el nuestro
de ingresos medios y bajos, la anemia inflamatoria es una causa importante.
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Por dltimo, los criterios diagnésticos para definir
anemia definidos por OMS de manera arbitraria han
sido criticados por muchos trabajos cientificos en
el mundo donde se establece que el tener un valor
referencial tnico de Hb 11 g/dl para definir anemia en
ninos de 6 a 59 meses obvia el cambio de Hb que se
observa como parte de la ontogenia de los individuos.

Cuando una persona nace tiene valores elevados de Hb
que luego se destruyen para convertir la Hb fetal (HbF)
de alta afinidad por el oxigeno a una Hb adulta (HbA)
de menor afinidad. Asi, de manera normal la Hb puede
disminuir a valores por debajo de 11 g/dl y que por
definicién de la OMS son considerados anémicos sin
serlo.

Igualmente, la OMS ha considerado necesario ajustar
la concentracién de la Hb por la altura de residencia a
partir de los 1 000 metros de altura ? y ello determina
que las poblaciones residentes a mas de 3 500 metros
de altura aumenten de manera desproporcionada la
prevalencia de anemia. Este ajuste también ha sido
criticado por los investigadores donde algunos indican
que no es necesario hacer ajuste alguno, en tanto otros
consideran que debe hacerse, pero con una nueva
ecuacién que se ajuste a los datos actuales y en mayor
nimero poblacional.

La OMS ha atendido parcialmente estas criticas y ha
modificado los puntos de corte de la Hb para definir
anemia en nifos de 6 a 23 meses siendo en la actualidad
a partir del 8 de marzo de 2024 de 10,5 g/dl, y de 24 a 59
meses se mantiene en 11 g/dl; igualmente ha modificado
la ecuacién de ajuste de la Hb por la altitud. @

Con estos ajustes, se espera que las prevalencias de
anemia se reduzcan de manera importante en infantes
de 6 a 23 meses y en nifos residentes en altitudes por
encima de 3 500 metros. En la primera semana de abril
de 2024, el Ministerio de Salud ha emitido una norma
técnica para el manejo de la anemia donde incorpora
las nuevas guias de la OMS para definir anemia (NTS
N°213-MINSA/DGIESP-2024). ¥

Estos cambios originan la siguiente pregunta: ;Qué
implicaciones traera esta variacién de la prevalencia
en la politica publica desarrollada con los antiguos
puntos de corte para definir anemia? A continuacidn,
planteamos algunas implicancias:

Primero: La anemia en nifios entre 6 y 35 meses a

nivel nacional pasa de ser un problema de salud
publica grave (>40%) a uno moderado (20-39%) ©,
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asi en Lima Metropolitana, con los nuevos puntos de
corte la prevalencia de anemia en nifios entre 2012 y
2017 pasa de 45,4% a 25,5% en un andlisis con datos del
CENAN/INS. ©

Segundo: La politica publica para reducir la anemia en
niflos entre 6 y 35 meses (suplementacién universal con
hierro, promocién de dieta rica en hierro, fortificacién de
alimentos como la harina de trigo y ahora el arroz) han
tenido un crecimiento acorde a lo planteado en la politica
publica; asi, en Lima Metropolitana se pas6 de 20% de
nifios que recibieron suplemento de hierro en el 2014 a
31,6% en el 2022, con un incremento en +11,6%) aunque
s6lo redujo la prevalencia de anemia en -0,8%. ©

Tercero: Estas cifras en el periodo mencionado,
muestran que la politica publica no ha sido efectiva,
pues no se logré el objetivo al 2021 (19% de
prevalencia de anemia) mientras que el presupuesto
se ha incrementado. Asi, el presupuesto del Programa
Articulado Nutricional - PAN casi se duplica entre
2010 y 2018, pero la anemia sélo se redujo en -7,1% y
desde el 2018 al 2022 el presupuesto del PAN estuvo en
promedio de 2 500 millones de soles con una reduccién
de sélo 1,1% como lo muestra el grafico 1. 1V

Cuarto: La inversién por nifio menor de 5 afos en el
2022 fue de S/1 030,00 soles por afio, este monto es
cercano a lo invertido por paises de ingreso medio alto
(USD 270,00 délares/nifio menor de 5 afos). 2

Quinto: AGn no se consolidan praicticas saludables
relacionadas con la anemia como, vacunas bdsicas
completas segtin edad (53,4%), control de crecimiento
y desarrollo (CRED) completo segin edad (3%) o
disminucién de eventos de infeccidn respiratoria
aguda (IRA) y enfermedad diarreica aguda (EDA)
con prevalencias de +10% 7, segin datos de Lima
Metropolitana.

Sexto: Existe una transicién nutricional (reduccién de
la desnutricién crénica e incremento del sobrepeso y
obesidad), 8,4% de menores de 5 afios tienen exceso
de peso Y. La priorizacién del consumo de hierro
en vehiculos alimentarios caldricos de baja densidad
nutricional (ricos en carbohidratos) como la harina,
arroz y el azdcar en proyecto, contribuirian a este
incremento de peso.

Séptimo: El andlisis causal de este problema publico a
partir de los nuevos puntos de corte, se han modificado.
Por tanto, el disefio de la politica publica debe ser
replanteado en funcién a la nueva evidencia cientifica. ¥
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Fuente: SIAF - MEF, CDC - MINSA, 2023.

Grafico 1. Presupuesto institucional de apertura, presupuesto Institucional modificado e indicador: porcentaje
de anemia ennifios de 6 a 35 meses, 2018-2022.

Octavo: Segun “Las Prioridades Nacionales en
Salud 2024-2030”, la malnutricién y anemia por
déficit de hierro es un problema de salud priorizado
16 conllevando actividades y presupuesto que no
solucionarian el problema de anemia en infantes de 6
a 35 meses si sigue siendo aplicado de la misma forma,
mds adn, coadyuvard al incremento del sobrepeso y
obesidad en menores de 5 afos. 7

Otra pregunta que se origina de estos cambios en las
guias de la OMS es si jRealmente se debe suplementar
a infantes desde los 4 meses incluso a nifios de 6 a
59 meses que no son anémicos, como lo disponen
las normas vigentes del MINSA? Hay preocupacién
en mucha de la comunidad cientifica sobre el efecto
del exceso de hierro en la dieta, teniendo en cuenta
que el hierro que no se absorbe en el duodeno va
hacia el intestino grueso afectando negativamente
la microbiota intestinal y todo hierro que ingrese
en exceso se acumula en los tejidos pudiendo a largo
plazo generar sobrecarga de hierro, la cual se asocia
con diversas patologias.

Finalmente, es necesario actualizar las bases de datos
de las prevalencias de anemia en menores 36 meses,
para sincerar el problema publico de la prevalencia de
anemia y reestructurar la politica publica para tener la
efectividad esperada.

En conclusién, la politica publica de reduccién
de la anemia en nifios entre 6 y 35 meses debe
incorporar las nuevas evidencias, como viene
realizindose con la NTS N° 213-MINSA/
DGIESP-2024 que corrige los puntos de corte;
sin embargo, la intervencién del Estado frente a
la anemia requiere modificaciones sustanciales a la
luz de las investigaciones y lecciones.
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