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deficiency anemia in pregnant adolescents

Resumen: La anemia ferropénica en adolescentes embarazadas constituye un problema
de salud ptblica significativo, especialmente en contextos de vulnerabilidad social y
nutricional. Este estudio tuvo como objetivo analizar y sintetizar la evidencia disponible
sobre los factores asociados y los parametros hematoldgicos utilizados para el
diagnostico de la anemia por deficiencia de hierro en esta poblaciéon, mediante una
revision sistematica de la literatura publicada entre 2020 y 2025. Se siguieron las
directrices del protocolo PRISMA y la metodologia PICOS para estructurar la busqueda
y seleccion de articulos originales en las bases de datos Scopus, PubMed, SciELO y
Google Scholar. De un total de 104 registros identificados inicialmente, 16 estudios
cumplieron con los criterios de inclusién y fueron seleccionados para la extraccion de
datos. Los resultados evidencian una alta prevalencia de anemia ferropénica en
adolescentes gestantes, diagnosticada principalmente a partir de niveles bajos de
hemoglobina y ferritina sérica. Entre los principales factores asociados se identificaron el
déficit nutricional, la baja adherencia a la suplementacién prenatal, las condiciones
socioecondmicas desfavorables, la residencia en zonas rurales y el acceso limitado a los
servicios de salud. El abordaje efectivo de esta problematica requiere la evaluacion
precisa de biomarcadores hematoldgicos, asi como la implementacién de estrategias
integrales de prevencion y educacion nutricional.

Palabras clave: Adolescentes embarazadas, anemia ferropénica,

hematoldgico, factores asociados, ferritina sérica, hemoglobina, salud materna.

diagnostico

Abstract: Iron deficiency anemia in pregnant adolescents constitutes a significant public health
problem, especially in contexts of social and nutritional vulnerability. This study aimed to analyze
and synthesize the available evidence on the associated factors and the hematological parameters
used for the diagnosis of iron deficiency anemia in this population, through a systematic review
of the literature published between 2020 and 2025. The PRISMA protocol guidelines and the
PICOS methodology were followed to structure the search and selection of original articles in the
Scopus, PubMed, SciELO, and Google Scholar databases. Out of a total of 104 records initially
identified, 16 studies met the inclusion criteria and were selected for data extraction. The results
indicate a high prevalence of iron deficiency anemia among pregnant adolescents, diagnosed
mainly based on low hemoglobin and serum ferritin levels. The main associated factors identified
included nutritional deficiency, low adherence to prenatal supplementation, unfavorable
socioeconomic conditions, residence in rural areas, and limited access to health services. An
effective approach to this problem requires accurate evaluation of hematological biomarkers, as
well as the implementation of comprehensive prevention and nutritional education strategies.

Keywords: Associated factors, hematological diagnosis, hemoglobin, iron deficiency anemia,
maternal health, pregnant adolescents, serum ferritin.
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1. Introduccion

La deficiencia de hierro representa uno de los trastornos hematoldgicos mas comunes y de mayor
impacto en la salud materna a nivel mundial. Se estima que la prevalencia de anemia durante el
embarazo puede alcanzar hasta el 80 % en paises en vias de desarrollo, mientras que en regiones
desarrolladas varia entre el 17 % y el 20 % (Batista et al.,, 2024). Esta situacion resulta aun mads
preocupante en las adolescentes debido a la combinacion de las demandas nutricionales propias de la
edad y de la gestacion, lo que incrementa el riesgo de desarrollar esta condicion.

Clinicamente, la anemia ferropénica se define como una concentraciéon baja de hemoglobina (Hb) o
hematocrito, asociada con eritrocitos microciticos e hipocrémicos y un recuento reducido de globulos
rojos, derivada de la escasez de hierro (Iolascon et al., 2024; Leung et al., 2024). En mujeres gestantes,
la insuficiencia de hierro se ha asociado con mayores tasas de parto por cesdrea, depresion posparto y
transfusion sanguinea perinatal. Asimismo, incrementa el riesgo de bajo peso al nacer, parto
prematuro y neonatos pequefios para la edad gestacional, asi como de retraso en el crecimiento y
desarrollo infantil (Lewkowitz & Tuuli, 2023).

En anos recientes, diversos estudios han abordado esta problematica desde diferentes contextos.
Yang et al. (2023) exploraron la relacion entre la anemia y la pérdida dsea, incluida la osteoporosis,
indicando que la deficiencia de hierro afecta negativamente la salud 6sea al alterar la actividad de los
osteoblastos y osteoclastos, principalmente a través de mecanismos relacionados con la hipoxia y la
disminucion de vitamina D activa.

Por su parte, Sahile et al. (2025) establecieron que la prevalencia mundial de anemia por déficit de
hierro durante el embarazo es aproximadamente del 19 %. Ademds, Mintsopoulos et al. (2024)
evaluaron la calidad y consistencia de las guias clinicas existentes para la identificacion y el tratamiento
de esta condicion, concluyendo que solo una minoria presenta alta calidad metodoldgica y que muchas
no abordan adecuadamente aspectos clave, como la participacion de diferentes actores o su
aplicabilidad en poblaciones especificas.

A pesar del interés creciente en el tema, la literatura especifica sobre el diagndstico de la anemia
ferropénica en adolescentes embarazadas contintia siendo dispersa y limitada. Por ello, resulta
fundamental realizar una revisiéon sistemdtica y actualizada que permita identificar los factores
asociados y los parametros hematoldgicos mas adecuados para un diagndstico oportuno y preciso en
esta poblacion vulnerable.

El presente estudio tiene como objetivo analizar y sintetizar la evidencia bibliografica disponible
sobre los factores asociados y los pardmetros hematologicos utilizados en el diagnostico de la anemia
ferropénica en adolescentes embarazadas, mediante una revision sistematica de la literatura publicada
entre 2020 y 2025. En este contexto, se plantean las siguientes preguntas de investigacion: (1) ;qué
factores estan asociados con la anemia ferropénica en adolescentes embarazadas? y (2) jqué
parametros hematologicos se consideran para su diagndstico?

Finalmente, se busca proporcionar una vision integral y actualizada de la literatura que contribuya
a mejorar el conocimiento y la practica clinica en la identificacion y el manejo de esta condicion,
fortaleciendo las estrategias de prevencion y tratamiento efectivo.

2. Metodologia

La revisidn sistematica de la literatura se desarrolld siguiendo las directrices de la metodologia
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses), la cual proporciond un
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marco estructurado y transparente para garantizar un proceso documentado y reproducible (Page et
al., 2021). Asimismo, se emple6 la metodologia PICOS (Poblacion, Intervencién, Comparacion,
Resultados y Disefio del estudio) como marco conceptual para formular las preguntas de investigacion
y delimitar los criterios de busqueda. Los criterios considerados para cada componente se describieron
en la Tabla 1.

Tabla 1
Criterio PICOS
Componente Descripcion
P (Poblacién) Adolescentes embarazadas
I (Intervencioén o condicién de interés) Presencia o diagndstico de anemia ferropénica.
C (Comparacion) No se establecié un grupo de comparacion.
O (Resultado) Factores asociados y parametros hematolégicos.
S (Disefio del estudio) Estudios originales (transversales, cohortes, casos y controles)

Criterios de elegibilidad

Se establecieron como criterios de inclusion los estudios originales y ensayos clinicos publicados entre
los anos 2020 y 2025, hasta la fecha de la busqueda (15/10/2025), que abordaran principalmente el
diagnostico de la anemia ferropénica en el embarazo adolescente, con el fin de garantizar la inclusién
de investigaciones relevantes y la validez de los resultados. Ademas, no se aplicaron restricciones de
idioma para maximizar la recuperacion de evidencia pertinente.

Se excluyeron los documentos publicados fuera del periodo establecido, los estudios que no se
relacionaran directamente con el ambito de investigacién, asi como las revisiones sistematicas,
documentos de conferencias, capitulos de libros, libros completos, actas de congresos, cartas al editor,
notas editoriales, estudios retractados, articulos sin acceso a texto completo y aquellos que no
presentaran resultados publicados o empiricamente verificables.

Fuentes de informacion y estrategia de busqueda

La buisqueda bibliogréfica se realizo en las bases de datos Scopus, PubMed, Google Scholar y SciELO,
las cuales fueron seleccionadas por su amplia cobertura de literatura biomédica y de salud publica. La
estrategia de busqueda se estructurd de acuerdo con la metodologia PICOS, organizando los términos
en las siguientes categorias conceptuales: Poblacion (“pregnant adolescent”, “teenage pregnancy”, “young
mother”); Intervencion (“iron deficiency anemia”, “ferropenic anemia”, “IDA”); y Disefio del estudio

(“original studies”).

Los términos se combinaron mediante operadores booleanos (AND, OR), y la busqueda se centrd
en titulos, resumenes y palabras clave, adaptando la sintaxis de las ecuaciones de btusqueda a las
particularidades de cada base de datos. La tabla 2 presento los criterios de busqueda empleados, asi
como el namero total de estudios recuperados en cada fuente de informacién.
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Tabla 2

Estrategias de biisqueda y niimero de estudios recuperados

Base de datos Cadena de busqueda Estudios

( TITLE-ABS-KEY ( "iron deficiency anemia” OR "iron-deficiency anemia” OR "iron deficiency
anaemia” OR "iron-deficiency anaemia” OR "iron deficient anemia” OR "iron-deficient anemia”
OR "deficiency anemia” OR "ferropenic anemia” OR "iron deficien*” OR "deficiency anemia” OR
“iron supplement*” OR "iron stores” OR “folate” OR “ferritin” OR "IDA" ) AND TITLE-ABS-
KEY ( "pregnant adolescent*” OR "adolescent pregnancy” OR “pregnant teen*” OR “teenage
pregnancy” OR "adolescent mother*” OR "young mother” OR "teenage mother” OR "adolescent
childbirth” ) ) AND PUBYEAR > 2019 AND PUBYEAR <2026 AND ( LIMIT-TO ( DOCTYPE,
“ar” ) )

Scopus 33

(("iron deficiency anemia”[Title/ Abstract]) OR ("iron-deficiency anemia”[Title/Abstract]) OR ("iron
deficiency anaemia”[Title/Abstract]) OR ("iron-deficiency anaemia”[Title/Abstract]) OR ("iron
deficient anemia”[Title/ Abstract]) OR ("iron-deficient anemia”[Title/Abstract]) OR ("deficiency
anemia”[Title/ Abstract]) OR ("ferropenic anemia”[Title/ Abstract]) OR ("iron
deficien*"[Title/ Abstract]) OR ("iron supplement*”[Title/ Abstract]) OR ("iron
Pubmed stores"[Title/Abstract]) OR  ("folate”[Title/Abstract])) OR  ("ferritin”[Title/Abstract]) OR 16
("IDA"[Title/Abstract])) AND  (("pregnant adolescent*"[Title/Abstract]) OR  ("adolescent
pregnancy“[Title/Abstract])) ~ OR  ("pregnant  teen*"[Title/Abstract]) ~ OR  ("teenage
pregnancy“[Title/Abstract]) ~ OR  ("adolescent  mother*”[Title/Abstract]) ~ OR  ("young
mother”[Title/Abstract])) ~ OR  ("teenage  mother”[Title/Abstract]) ~ OR  ("adolescent
childbirth"[Title/ Abstract])) AND (y_5[Filter])

("iron deficiency anemia” OR ”iron-deficiency anemia” OR "iron deficiency anaemia” OR "iron-

deficiency anaemia” OR "iron deficient anemia” OR "iron-deficient anemia” OR "deficiency anemia”

OR "ferropenic anemia” OR "iron deficien*” OR "iron supplement*” OR "iron stores” OR "folate”

OR "ferritin” OR "IDA") AND ("pregnant adolescent*” OR "adolescent pregnancy” OR "pregnant

teen*” OR "teenage pregnancy” OR "adolescent mother*” OR "young mother” OR "teenage mother”
Google Scholar OR "adolescent childbirth”)

40

("anemia ferropénica” OR "deficiencia de hierro” OR "iron deficiency anemia” OR "iron deficiency”)
AND ("adolescentes embarazadas” OR "embarazo adolescente” OR "pregnant teenagers” OR 9
"adolescent pregnancy”)

("iron deficiency anemia” OR "iron-deficiency anemia” OR "iron deficiency anaemia” OR "iron-
deficiency anaemia” OR "iron deficient anemia” OR "iron-deficient anemia” OR "deficiency anemia”
OR "ferropenic anemia” OR "iron deficien*” OR "iron supplement*” OR "iron stores” OR "folate”

iEL
SAELO OR "ferritin” OR "IDA") AND ("pregnant adolescent*” OR "adolescent pregnancy” OR "pregnant 6
teen*” OR "teenage pregnancy” OR "adolescent mother*” OR "young mother” OR "teenage mother”
OR "adolescent childbirth”)
Total de estudios 104

3. Métodos de sintesis

Los estudios recuperados se organizaron en una matriz de extraccion de datos basada en la
metodologia PICOS, en la cual se registraron los elementos principales de cada estudio: pais, afio de
publicacion, tipo de estudio, poblacién, tamafio muestral, pardmetros hematoldgicos evaluados,
factores asociados identificados y principales resultados. Posteriormente, los datos se categorizaron y
analizaron de manera descriptiva, y los hallazgos se presentaron en forma tabular y narrativa, con el
fin de facilitar la comparacion y la sintesis de la evidencia disponible.
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4. Resultados

El proceso de seleccion de estudios se desarrolld de acuerdo con las directrices del protocolo PRISMA,
lo que garantizo el rigor metodoldgico en la identificacion, el cribado y la evaluacién de los registros.
En la fase de identificacion, se recopilaron un total de 104 registros provenientes de cuatro bases de
datos cientificas: Scopus (n = 33), PubMed (n = 16), Google Scholar (n = 49) y SciELO (n = 6).
Posteriormente, se eliminaron 13 registros duplicados y un estudio retractado, quedando 90 registros
unicos para la fase de cribado.

En la etapa de cribado, los titulos, resimenes y palabras clave se revisaron de manera independiente
para determinar su relevancia con respecto a los objetivos y las preguntas de investigacion. En esta
fase, se excluyeron 27 estudios que no contribuian a la tematica del estudio ni cumplian con los criterios
establecidos. De los 63 estudios seleccionados para la recuperacion del texto completo, dos no pudieron
ser obtenidos por falta de acceso o disponibilidad, por lo que se evaluaron 61 articulos en la etapa de
elegibilidad. En esta tltima fase, se excluyeron 45 estudios por no cumplir con los criterios PICOS.
Finalmente, 16 estudios se incluyeron en la revision sistematica, conforme al diagrama de flujo
PRISMA presentado en la Figura 1.

La sintesis de la informacion se realizé mediante una matriz basada en el enfoque PICOS, que integrd
las caracteristicas metodoldgicas y los principales hallazgos de los estudios incluidos. En la tabla 3 se
resumen los aspectos mas relevantes de cada investigacion, considerando los elementos relacionados con
la poblacion, los pardmetros hematologicos empleados para el diagndstico de la anemia ferropénica, los
factores asociados identificados y los principales resultados reportados por los autores.

Figura 1
Diagrama de flujo PRISMA 2020

[ Identificacion de estudios a través de bases de datos y registros ]
N
Registros eliminados antes de la
c Registros identificados desde: evaluacion:
2 Bases de datos (n = 4) Registros duplicados eliminados (n =
3 Scopus (n = 33) 13)
£ PubMed (n = 16) Registros retractados eliminados (n
< Scholar (n = 49) =1)
] Scielo (n = 6)

Registros (n = 104)

— |

— !

Registros excluidos:
Registros que después de la revision
de titulos, resumen y palabras clave
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Tabla 3

Matriz de resultados

, Diseio del ., . ., . Parametros .
Autor Pais . Poblacion Condicion Tipo de muestra L . Factores asociados Resultados
estudio hematoldgicos
L. . . Alta prevalencia (57,1 %
Sangre venosa en tubos con Baja diversidad die- prey . ( )
416 X Hb < 11 g/dL, i . K de anemia asociada a de-
i . EDTA para hemoglobina y . .. . tética, deficiente in- _ . | .
Annan et Chana Cohorte adolescentes Anemia en tubos con gel separadar ferritina sérica baja, esta de micronu ficiencia de hierro y
al. (2021) prospectivo embarazadas ferropénica ,,g P protoporfirina  de g. . malnutricion; se reco-
~ para obtencién de suero y . trientes,  desnutri- . .,
(13-19 anos) . .. zinc elevada ., . mienda atencion prenatal
andlisis de ferritina cién y malaria. T
con enfoque nutricional.
Falta de suplemen- , .
) Hb 10-11 g/dL L, . p. El 72 % presentd anemia;
Muestra de sangre (método . tacion, bajo nivel so- . »

. 329 . . (anemia leve), Hb 7- | L se identificaron factores
Antwi et Chana Transversal no adolescentes Anemia no  especificado) para 99 JdL cioecondmico, en- . o triciona
al. (2025) invasivo - ferropénica hemograma completo y ’ & fermedad de células © R .

(16-19 anos) L (moderada), Hb < 7 . . les, con baja adherencia a
pruebas de drepanocitosis falciformes, dieta . . L.
g/dL (severa) . hierro y acido félico.
inadecuada.
Complicaciones . .
. . . o . Laanemia agravo las he-
. Anemia . . Hb baja asociada a obstétricas y pér- . .
Grigoryan . . 2 adolescentes L Método de obtencién de . . , . morragias posparto, evi
Rusia Caso clinico - ferropénica o hemorragia dida sanguinea sig- ) i
et al. (2023) (13 afios) . muestra no especificado (o o denciando la alta vulne
postquirurgica obstétrica nificativa  durante . , .
) rabilidad clinica.
cesarea.
Prevalencia de anemia
177 Residencia rural, del 254 %, asociada a
Gul et al. . Transversal Anemia Método de obtencion de Hb <10 g/dL, VCM bajonivel educativo, factores socioeconémi-
Pakist adolescentes & )
akistan . (. o . . . .
(2022) descriptivo (15-19 afios) ferropénica muestra no especificado y HCM disminuidas acceso limitado a cosy educativos, conim-
atencion prenatal pacto en complicaciones
obstétricas.
b baia Deficiencia de mi- El 571 % presentd
Gvimah et Cohort 270 A . Sangre venosa en tubos con rotoporfirina lle, cronutrientes (hie- anemia ferropénica; se
imah e ohorte nemia iri ,
ai, (2021) Ghana rospectiva adolescentes ferropénica EDTA y tubos con gel p'nc P clevada rro, vitamina A, observé una fuerte rela-
. v i zi vada, Ay - -
prosp (15-19 anos) P separador para suero prealbimina) y cién con malnutricion y

ferritina reducida

dieta insuficiente.

bajo peso neonatal.
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L 5
Disefio del Parametros
Autor Pais . Poblacion Condicion Tipo de muestra L . Factores asociados Resultados
estudio hematoldgicos
Bajo nivel educa- Las adolescentes < 20
865 gestantes . o ~
Mohamma . , ., tivo, limitaciones so- afios presentaron un 64
. , Transversal (105 Anemia Método de obtencion de . . .. o .
dietal. Iran L. . o Hb baja cioecondémicas, an- % mas riesgo de anemia
descriptivo adolescentes < ferropénica muestra no especificado ny .. .
(2023) - tecedentes obstétri- ferropénica, con impacto
20 anos)
Cos. materno-fetal.
Se observaron fluctua-
. . 1,949 gestantes . Sangre enosa ara Ferritina sérica, . . ciones estacionales en
Roberts et Burkina Prospectivo & o Anemia & ., v p ., Infecciones e infla- . .
s (93.3% L. evaluacion de saturacion de - . biomarcadores de hierro
al. (2021) Faso longitudinal ferropénica . . . macion estacional. . . .
adolescentes) biomarcadores de hierro transferrina y anemia funcional in-
fluida por malaria.
. . , El 336 % presentd
. Nivel socioecond- .
Theodorid 238 . Muestra de sangre para . . . anemia; mayor preva-
. . Anemia . Hb < 11 g/dL, mico bajo, migra- . .
ou et al. Grecia Retrospectivo adolescentes ferropénica hemograma, frotis ferritina <15 ne/mL. cion, nutricion defi lencia en migrantes y
(2024) (12-19 anos) P periférico y ferritina sérica & cie ;e 54,6 % con deficiencia de
iente.
hierro.
} Anemia severa con re-
Nurdiawa Anemia , ., Hb 7,2 g/dL, Desnutricion, acceso L. .
. L. 1 adolescente . Método de obtencion de .. .. ., querimiento transfusio-
n et al. Indonesia Caso clinico (18 afios) ferropénica " ificad ferritina 9,1 ng/mL, limitado a atencién I se dest li )
afos muestra no especificado nal; se destaca el impacto
(2025) severa P VCM 73,5 fL prenatal, pobreza. e . p
clinico y social.
Suplementacion
. p K Prevalencia del 20 %; el
inadecuada, inter- o .,
. 220 . . . 61,4 % correspondié a
Ajepe et al. L Transversal Anemia Sangre venosaen tuboscon Hb < 10 g/dL, valo intergestacio- . .
Nigeria oo embarazadas L. L. L. deficiencia de hierro, con
(2020) descriptivo - ferropénica EDTA y gel separador ferritina <15 pg/L nal corto, bajo nivel . .
(15-49 anos) . . mayor riesgo de infec-
educativo y socio- .
. ciones.
econémico.
Bajo nivel socioeco- Alta prevalencia en ado-
. 2,828 gestantes . S . . .
Ang et al. . Retrospectivo Anemia Hemograma completo por Hb <11 g/dL (T1), ndémico, multipari- lescentes; asociacion con
Singapur 77 . . . L
(2025) de cohorte adolescentes) ferropénica acceso intravenoso <10.5 g/dL (T2-T3) dad, antecedentes talasemiay complicacio-
de anemia. nes hemorragicas.
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[ ]
Disefio del Parametros
Autor Pais . Poblacion Condicion Tipo de muestra L . Factores asociados Resultados
estudio hematoldgicos
Hierro sérico, Carencias nutricio- . , .
18 ., L. . Hierro sérico normal con
Galarza- Evaluacion de ferritna, Hb y nales, condiciones L. .,
, Transversal adolescentes . . . marcada disminucién de
Gonzalez Ecuador L. reservas de Muestras de suero hematocrito; socioecondémicas, . o
descriptivo embarazadas . . . ferritina, indicativa de
et al. (2025) - hierro ferritna < 15,1 doble demanda bio- .
(13 =19 anos) .. reservas reducidas.
ng/mL logica.
118 Hb, hematocrito, Falta de controles Prevalencia del 18 %;
. . . . L. VCM, HCM y prenatales conti- alta correlacion Hb-he-
Ortiz et al. Retrospectivo adolescentes . Historias clinicas basadas L. . .
Ecuador . Anemia , . CHCM; T1y T3: Hb nuos y deficiencias matocrito, baja correla-
(2023) correlacional embarazadas en examenes de laboratorio . . ., o . .
- <11 g/dL, T2: Hb < en el flujo de infor- cién con indices eritroci-
(13 =19 anos) ., .
10,5 g/dL macion. tarios.
Menos de seis con-
. La edad < 20 afios, la es-
186 gestantes: Hemoglobina troles  prenatales, casa atencion prenatal
1
Bensa et al. , Transversal 93 anemia, 93 Anemia Fichas estructuradas  (diagnostico falta de suplementa- p Y
Pera . L. . . . . ., . la no suplementaciéon
(2025) retrospectivo  controles. (15— ferropénica basadas en historias clinicas  validadocon Hb <11 ciéon con hierro, ..
- L. fueron los principales
38 afios) g/dL) inicio temprano de .
. factores de riesgo.
vida sexual.
Capa- Edad materna tem-
o llp & 31 mujeres t El 81 % presentd anemia
rellana L. rana, pocos contro- L
Retrospectivo gestantes: 11 Anemia Historias clinicas basadas Hb < 11 g/dL, P P , moderada,  principal-
Chamba- Ecuador L. L. ) . . les prenatales, cesa-
descriptivo entre 15-19 ferropénica en examenes de laboratorio hematocrito L . mente en el segundo y
Tandazo N rea, bajo nivel socio- .
anos L, tercer trimestre.
(2023) econdmico.
Edad materna tem-
Hb < 11 g/dL; leve: . . o
prana, inmadurez Prevalencia del 28,98 %;
Castro- 276 10,0-10,9 g/dL; o, . o .
. Transversal, . . L. biolégica, requeri- 62,5 % levey 37,5 % mo-
Apodaca et México . adolescentes Anemia Expedientes clinicos moderada: 7,099 . .
retrospectivo mientos elevados de  derada; no se registraron
al. (2025) embarazadas g/dL; severa: < 7,0

g/dL

hierro, embarazo no
planificado.

Casos severos.
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Para el diagndstico de la anemia ferropénica en adolescentes embarazadas, los estudios revisados
identificaron diversos parametros hematologicos, que abarcaron desde indicadores basicos de tamizaje
hasta biomarcadores especificos del estado del hierro. La hemoglobina (Hb) fue el parametro principal,
y una concentracion inferior a 11.0 g/dL indico la presencia de esta condicion (Annan et al., 2021; Antwi
et al., 2025).

Algunos protocolos ajustaron este umbral seguin el trimestre gestacional, considerando anemia
cuando la Hb fue menor a 10.5 g/dL en el segundo y tercer trimestre, debido a la hemodilucion fisioldgica
(Ang et al., 2025). En paises en desarrollo, se aceptd un punto de corte ain mas bajo, de 10.0 g/dL (Ajepe
et al., 2020). Ademas, la identificacion de la severidad permitié estratificar el riesgo, clasificando la
anemia como leve (10.0-10.9 g/dL), moderada (7.0-9.9 g/dL) y severa (< 7.0 g/dL) (Antwi et al., 2025;
Castro-Apodaca et al., 2025; Theodoridou et al., 2024).

La ferritina sérica se identific como un marcador mas especifico para evaluar las reservas de hierro
y confirmar la etiologia ferropénica, considerandose deficiencia cuando sus niveles fueron inferiores a 15
ug/L (o ng/mL) (Ajepe et al., 2020; Gyimah et al., 2021; Theodoridou et al., 2024). No obstante, dado que
la ferritina es un reactante de fase aguda que puede elevarse en presencia de inflamacion o infeccién, su
interpretacion requirié cautela, recomendandose ajustes o evaluaciones conjuntas con marcadores
inflamatorios, como la proteina C reactiva (PCR) (Ajepe et al., 2020; Annan et al., 2021; Galarza-Gonzalez
et al., 2025).

Los indices eritrocitarios, como el volumen corpuscular medio (VCM), la hemoglobina corpuscular
media (HCM) y la concentracién de hemoglobina corpuscular media (CHCM), aportaron informacion
sobre la morfologia de los eritrocitos y facilitaron la diferenciacion de la anemia ferropénica, tipicamente
microcitica e hipocrdmica, frente a otras etiologias. La microcitosis se reflejo en un VCM disminuido, y
su combinacion con niveles bajos de Hb fortalecio la sospecha diagndstica en adolescentes embarazadas
(Gul et al., 2022; Nurdiawan et al., 2025). Un VCM inferior a 80 fL también indico la necesidad de tamizaje
para talasemia (Ang et al., 2025). La HCM y la CHCM fueron ttiles para detectar hipocromia, aunque su
correlacion con el diagnodstico definitivo resultd limitada sin pruebas complementarias (Ortiz et al., 2023).

El hematocrito (Hto), cominmente utilizado junto con la Hb como prueba de tamizaje primaria,
presento una alta correlacion con esta, aunque carecid de especificidad para la deficiencia de hierro de
forma aislada. Valores inferiores al 33 % en el primer y tercer trimestre, 0 al 32 % en el segundo trimestre,
indicaron anemia (Ortiz et al., 2023).

Para diagnosticos mas complejos o con fines de investigacion, se emplearon pardmetros que
evaluaron la eritropoyesis y el suministro de hierro. La protoporfirina de zinc (ZPP) aumenté cuando el
hierro disponible para la médula 6sea fue insuficiente, reflejando su reemplazo por zinc en la sintesis del
grupo hemo; una relaciéon ZPP/Hb elevada (> 80 pumol/mol hemo) indicé un suministro sistémico
deficiente (Annan et al., 2021).

El receptor soluble de transferrina (sTfR) también se elevd de forma precoz ante la reduccion del
suministro de hierro tisular (Roberts et al., 2021). Las reservas corporales de hierro (BIS) se calcularon
mediante ecuaciones que combinaron los valores de sTfR y ferritina, permitiendo estimar el hierro
corporal total en mg/kg. Asimismo, el hierro sérico, aunque menos estable que la ferritina, midio la
concentracion de hierro circulante (Galarza-Gonzalez et al., 2025). La saturacion de transferrina (TSAT)
complemento el diagnostico al evaluar la disponibilidad inmediata de hierro, mejorando la sensibilidad
diagndstica cuando se utilizo junto con la ferritina (Ajepe et al., 2020).

Con respecto a los factores asociados, la mayoria de los estudios identificaron la ingesta dietética
insuficiente de hierro, la baja adherencia a la suplementacion prenatal, el bajo nivel educativo, la
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residencia en zonas rurales y las condiciones socioecondémicas desfavorables como los principales
determinantes de la anemia ferropénica. En la tabla 4 se resumen los factores de riesgo asociados a la
anemia ferropénica en adolescentes embarazadas.

Tabla 4

Resumen de factores de riesgo clave en adolescentes embarazadas

Categoria Factores de riesgo asociados

Edad biologica (adolescencia) (Castro-Apodaca et al., 2025), residencia en zonas rurales (Annan
et al., 2021), baja escolaridad (Gul et al., 2022), hambre o pobreza (Capa-Orellana & Chamba-
Tandazo, 2023), condicién de migrante o pertenencia a una minoria étnica (Theodoridou et al.,
2024).

Sociodemograficos

Escasos controles prenatales (Capa-Orellana & Chamba-Tandazo, 2023; Bensa et al., 2025), falta
Obstétricos de suplementacién con hierro (Antwi et al.,, 2025), embarazo no planificado (Castro-Apodaca
et al., 2025).

Dieta baja en hierro, bajo indice de masa corporal (IMC) o circunferencia media del brazo
Nutricionales (MUAC) indicativa de emaciacion (Annan et al., 2021), ferritina baja previa (Galarza-Gonzalez
et al., 2025).

Menstruacion mayor a siete dias (Bensa et al., 2025), inicio temprano de relaciones sexuales
Bioldgicos (Bensa et al., 2025), malaria u otras infecciones (Roberts et al., 2021), hemoglobinopatias
(talasemia y anemia de células falciformes) (Ang et al., 2025; Antwi et al., 2025).

5. Discusion

Esta revision sistemdtica tuvo como objetivo sintetizar la evidencia disponible sobre los factores
asociados y los parametros hematologicos utilizados para diagnosticar la anemia ferropénica durante
el embarazo en adolescentes, centrandose en la literatura relevante de los tltimos cinco afios.

Se constat6 una alta prevalencia de anemia ferropénica en adolescentes gestantes, la cual varia segiin
el pais. Se identificaron valores que oscilaron entre el 18 % (Ortiz et al., 2023) y el 72 % (Antwi et al., 2025),
lo que evidencia que esta condicidn es frecuente en este grupo poblacional, especialmente en paises en
desarrollo. La hemoglobina fue el pardmetro principal y universalmente utilizado para el diagnostico de
esta condicion. La mayoria de los estudios adoptaron el criterio establecido por la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS), que define la anemia en el embarazo como una concentracion de hemoglobina inferior
a11.0 g/dL (Annan et al., 2021; Antwi et al., 2025; Castro-Apodaca et al., 2025; Theodoridou et al., 2024).

Estos hallazgos coinciden con revisiones y estudios multicéntricos recientes, los cuales también
reportan una alta prevalencia de anemia por deficiencia de hierro durante el embarazo adolescente,
particularmente asociada con la pobreza, el acceso limitado a los servicios prenatales y la deficiencia de
micronutrientes (Wong et al., 2024). Asimismo, estudios de revision destacan la importancia de evaluar
tanto la hemoglobina como los marcadores de reserva de hierro para caracterizar de manera mas precisa
esta condicion, lo que refleja la heterogeneidad diagndstica observada en la literatura (Sahile et al., 2025;
Mabhar et al., 2024).

En cuanto a los biomarcadores, la combinacion de la hemoglobina con mediciones de ferritina y,
cuando resulta pertinente, otros marcadores funcionales, se considera adecuada para distinguir la
anemia ferropénica de otros tipos, como la anemia funcional o la asociada a procesos inflamatorios. Esta
practica se reflejé en varios de los estudios incluidos, los cuales utilizaron la ferritina y la protoporfirina
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de zinc como criterios complementarios al diagndstico basado en la hemoglobina (Benson et al., 2024;
Lewkowitz & Tuuli, 2023).

La evidencia también respalda la asociaciéon entre la anemia por deficiencia de hierro y desenlaces
materno-neonatales adversos, como el parto prematuro y el bajo peso al nacer, sefialados tanto en esta
revision como en estudios prospectivos recientes (Sahile et al., 2025; Obianeli et al., 2024). Por lo tanto, se
destaca la necesidad de implementar programas integrales de deteccion y correccion oportuna del déficit
de hierro en adolescentes gestantes, que incluyan suplementacion, educacion nutricional y un mejor
acceso al control prenatal.

Limitaciones del estudio

Las limitaciones de esta revision incluyen el predominio de estudios transversales, lo cual restringe la
capacidad para establecer relaciones causales entre los factores asociados y la anemia ferropénica.
Asimismo, la escasez de literatura disponible en las bases de datos consultadas que respondiera al
objetivo del estudio redujo el nimero de investigaciones elegibles y limit6 la generalizacion de los
hallazgos. Esta situacion se relaciona también con una representacion geografica insuficiente, lo que
resalta la necesidad de impulsar investigaciones regionales que permitan contrastar y enriquecer los
patrones identificados.

6. Conclusiones

La anemia ferropénica en adolescentes embarazadas constituye un problema de salud publica
persistente, influenciado por determinantes nutricionales, sociales, obstétricos y biologicos. Se
identifico que los principales factores asociados incluyen la inadecuada ingesta de hierro y
micronutrientes esenciales, la baja adherencia a la suplementacién prenatal, el bajo nivel
socioecondmico y educativo, la residencia en zonas rurales y la presencia de infecciones concomitantes.

El diagndstico se fundamenta principalmente en la mediciéon de la hemoglobina, estableciéndose
generalmente un punto de corte inferior a 11.0 g/dL. Sin embargo, dado que este pardmetro puede no
ser suficientemente especifico para diferenciar la etiologia por deficiencia de hierro, la ferritina sérica
se erige como el biomarcador mas confiable para evaluar las reservas de hierro, permitiendo identificar
la deplecion de los depositos (valores < 15 pg/L) incluso antes de que desciendan los niveles de
hemoglobina. De manera complementaria, se analizan indices eritrocitarios como el volumen
corpuscular medio (VCM) y la hemoglobina corpuscular media (HCM) para detectar la morfologia
microcitica e hipocromica caracteristica de la ferropenia.
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