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RESUMO: Foi feito um levantamento
da ocorrência de anemia ferropriva no
Vale do Ribeira, nas localidades de Igua-
pe, Apiaí, Ribeira, Barra do Chapéu e
Pontal do Ribeira, através de dosagens,
no sangue, de Hemoglobina, Hematócri-
to, Ferro sérico e Capacidade de Ligação
de Ferro. Na mesma amostra populacio-
nal, pelo estudo da composição dos ali-
mentos consumidos, foi obtida a inges-
tão de ferro, média, diária, "per capita"
nas seis localidades referidas. Os resul-
tados da adequação de consumo foram:
em Iguape, 91%; Pontal do Ribeira, 63%;
Icapara, 81%; Apiaí, 122%; Ribeira, 99%
e em Barra do Chapéu, 125%. Através
dos índices aplicados, evidenciou-se a
existência de anemia como problema de
Saúde Pública na grande maioria das
áreas estudadas.

UNITERMOS: Anemia ferropriva*; Popu-
lação*; São Paulo, Brasil*.
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I N T R O D U Ç Ã O

O governo do Estado de São Paulo
vem, há alguns anos, dirigindo sua aten-
ção para o desenvolvimento da área sul
de São Paulo — o Vale do Ribeira —
que é tida como uma das zonas menos
desenvolvidas desse Estado. Vários con-

vênios têm sido firmados com departa-
mentos da Universidade de São Paulo,
que se propõem a estudar a região, co-
nhecer seus problemas e desenvolver
programas. O Departamento de Nutrição
da Faculdade de Saúde Pública, está in-
tegrado nesse plano de desenvolvimen-
to do Vale do Ribeira. Nesse sentido, nos
propusemos a estudar a ocorrência de
anemia ferropriva em populações lito-
râneas dessa região — Iguape, Pontal
do Ribeira e Icapara e em Apiaí, Ribei-
ra e Barra do Chapéu — situados no
extremo sul do Vale do Ribeira — levan-
do-se em conta que a anemia constitui
problema de saúde pública dos mais im-
portantes entre nós.

MATERIAL E MÉTODOS

A amostra da população foi casual
simples por conglomerado (família). Des-
sa amostra foi retirada uma sub-amostra
com unidade amostral indivíduo para
verificar a ocorrência de anemia ferro-
priva (Tabela 1).

A residência sorteada foi visitada e de
todos os seus moradores foi tirada uma
amostra de sangue para exame. Foram
feitas dosagens de hemoglobina, hemató-
crito, ferro sérico 1 e capacidade de liga-
ção de f erro 7.



R E S U L T A D O S

Os resultados obtidos na dosagem de hemoglobina encontram-se na Tabela 2 e
na dosagem de hematócrito, na Tabela 3.



Estudando os níveis de hemoglobina e
hematócrito segundo um grupo etário
(estatística χ2 com 5% de nível de signi-

ficância), aceitamos a hipótese de depen-
dência entre incidência de valores bai-

xos de hemoglobina e hematócrito e ida-
des menores do que 10 anos.

As tabelas 4 e 5 traduzem essa distri-
buição.







Os resultados obtidos nas dosagens de
ferro sérico e de capacidade de ligação
de ferro (Tabelas 6 e 7) foram distribuí-

dos de acordo com o critério adotado pe-
lo Chemical Methods of Medical Inves-
tigation Merck *.

Através do inquérito alimentar levado
a efeito na mesma amostra da popula-
ção, na mesma época, pudemos conhecer
a ingestação média "per capita" diária
de ferro, através dos diferentes alimen-
tos 2,4,8.

O consumo de ferro relacionado às re-
comendações diárias para a mesma po-
pulação 6 está expresso na Tabela 8.

* Merckotest — artigo n.o 3307 — Ferro
Merckotest — artigo n.o 3313 — Capacidade de combinação com o ferro.



C O M E N T Á R I O S

Acreditamos que a inexistência de sa-
neamento básico condicione as infesta-
ções parasitárias as quais justificariam a
maior incidência de anemia ferropriva,
encontrada nas crianças do grupo etário
menor do que 10 anos, nas localidades
de Pontal do Ribeira e Icapara, em rela-
ção às outras localidades estudadas. Em
Barra do Chapéu, não se evidenciou ane-
mia ferropriva através do indicador he-
moglobina, embora nessa localidade os
recursos de assistência médico-sanitária
sejam equivalentes aos de Pontal do Ri-
beira e Icapara.

Com a abertura do mercado de tra-
balho no município de Apiaí, está haven-
do grande afluxo de pessoas de baixo po-
der aquisitivo para esse município e que
aí se instalam em condições precárias.
Esse crescimento não homogêneo da po-
pulação, sem uma concomitante extensão
da rede de água e esgotos e expansão
dos serviços de saúde da localidade, tor-
na possível uma previsão de variações
dos níveis hematológicos da população,
quando comparados ulteriormente com
as médias encontradas nesta pesquisa.

Isso sugere a necessidade de planeja-
mento de programas para cada locali-
dade de "per si", levando-se em conta
suas características próprias. Como vi-
mos, nem a proximidade geográfica, nem
as semelhanças de infraestrutura permi-
tem que se infira para outras comuni-
dades.

Analisando os aspectos da ingestão e
absorção do ferro, cumpre-nos ressaltar
que o conhecimento da adequação do con-
sumo desse mineral é pouco significati-
vo. Tendo sido família a unidade amos-
trai do inquérito alimentar, cujos dados
utilizamos, não nos foi possível relacio-
nar, para cada indivíduo, consumo de
ferro e níveis hematológicos.

O inquérito alimentar não levou em
consideração o ferro ingerido através da
água, impurezas e utensílios usados no
preparo dos alimentos.

Outro aspecto que convém ser lem-
brado quando se enfoca a absorção do
ferro, relaciona-se com os fatores que
interferem nessa absorção. LAYRISSE et
al.3 evidenciaram que a absorção do
ferro é maior quando a ingestão do mes-



mo é concomitante com a de proteínas
de origem animal. MAZZILI5, refere
que o consumo de proteínas de origem
animal é adequado em Pontal do Ribei-
ra e Icapara, evidentemente, por serem
regiões pesqueiras. Entretanto, nessas lo-
calidades foi evidenciado baixo consumo
de ferro e a prevalência de anemia ferro-
priva, constituindo grave problema de
saúde pública.

CONCLUSÕES

1. Em Pontal do Ribeira e Icapara en-
contramos as maiores prevalências
de anemia ferropriva.

Em Apiaí, Ribeira e Iguape, foi me-
nor a % de indivíduos nos quais se
detectou esse tipo de anemia.

Em Barra do Chapéu, contrariamen-
te ao que era de se esperar — devi-
do à falta de recursos médico-sanitá-
rios — não se encontrou anemia fer-
ropriva utilizando o indicador hemo-
globina, tendo sido muito baixa quan-
do se utilizou o indicador hemató-
crito.

2. Em crianças do grupo etário menor
do que 10 anos, nas comunidades de
Icapara e Pontal do Ribeira, há
maior freqüência de valores de hemo-
globina menores do que 12g % e de
hematócrito menores que 33%.

3. Em Icapara, o ferro sérico foi abaixo
do normal em 49% da população.

4. Nas seis localidades estudadas foi
encontrada alta porcentagem de indi-
víduos com capacidade de ligação de
ferro maior do que o normal.

5. A ingestão de ferro através de ali-
mento correspondente a 96% das ne-
cessidades da população de Iguape,
63% de Pontal do Ribeira, 81% de
Icapara, 122% de Apiaí, 99% de Ri-
beira e 125% de Barra do Chapéu.
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SZARFARC, S. C. — [Iron deficiency anae-
mia in populations of the Southern
area of the State of S. Paulo, Bra-
zil]. Rev. Saúde públ., S. Paulo,
6:125-33, 1972.

SUMMARY: A study of iron deficiency
anaemia in seaside and mountain popula-
tion of the southern area of the state of
S. Paulo, Brazil, was carried out. The
towns studies were, Iguape, Pontal do Ri-
beira, Icapara, Apiai, Ribeira and Barra
do Chapeu.

Studying the composition of food-stuff
consumed a "per capita" average iron
consumption was stablished for each
town. Results showed that consumption
of iron in Iguape was 91% of minimum
needs, Pontal do Ribeira, 63%, Icapara,
81%, Apiai, 122%, Ribeira, 99% and Bar-
ra do Chapeu, 125%.

It was found that in most localities
iron deficiency anaemia constitutes a pu-
blic health problem.

UNITERMS: Anaemia, deficiency*; Popu-
lation*; S. Paulo, Brazil*.
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