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IMPACTO

DEFICIT DE HIERRO

EL DEFICIT DE HIERRO ES LA DEFICIENCIA NUTRICIONAL MAS
COMUN DEL MUNDO'

e 42
BILLONES

De 4 a 5 billones de personas pueden
sufrir déficit de hierro.?

Aunque la prevalencia puede variar
entre paises, la anemia por déficit de
hierro afecta aproximadamente un
15 % de la poblacién mundial.®

111

MILLONES

En los paises desarrollados, un 9,1 %

de la poblaciéon padece déficit de hierro
lo que supone 111 millones de personas

afectadas.*

Causas del déficit de hierro

FALTA DE HIERRO EN LA DIETA
P. e,j., dietas veganas o vegetarianas®

PERDIDAS DE SANGRE
P. e.j., menstruacion, uUlcera pépticass

MALA ABSORCION
P. e.j., celiaquia®

AUMENTO DE LAS NECESIDADES
DE HIERRO POR PARTE DE

NUESTRO CUERPO

P. ej., edad de crecimiento
y embarazo 10

INFLAMACION
P. e.j., enfermedad inflamatoria
intestinal 1

OMONONONC,

Sintomas

FATIGA MENTAL
Cansancio mental, irritabilidad,
mareos o pérdida rapida
de la concentracion.'* "

ULCERAS BUCALES

Ampollas blancas y dolorosas en la

cavidad bucal o grietas dolorosas,

rojas y escamosas en una o ambas
comisuras de la boca." "

INFECCION
Mayor probabilidad de sufrir
infecciones, como tos o resfriados.’®

DIFICULTAD PARA RESPIRAR
Capacidad para respirar reducida.*"’

ANTOJO DE SUSTANCIAS

NO COMESTIBLES

Antojo de comer hielo u otras

sustancias no comestibles, como
barro, tierra, cenizas o almidon.is s

PIERNAS INQUIETAS
Necesidad molesta de mover las
piernas, incluso estando en reposo!®

CAIDA DEL CABELLO
Caida de mechones de cabello

CEFALEAS
Dolores de cabeza frecuentes.”

ULCERAS EN LA LENGUA
Ulceras en el dorso de la lengua
que provocan dolor
o sequedad bucal.?

PALIDEZ

Mas perceptible en el rostro,
las ufas, la cavidad bucal

y los parpados.1s2

CANSANCIO FisICO
Y AGOTAMIENTO
Sensacion de cansancio fisico* "

UNAS QUEBRADIZAS

Las ufias se rompen y se agrietan
con facilidad®

INTOLERANCIA AL FRIO
Manos y/o pies frios, que pueden
indicar una falta de oxigeno

en el riego sanguineo. 2%

Las mujeres tienen un mayor riesgo de déficit de hierro

El déficit de hierro sin
anemia afecta hasta
al 33 % de las
mujeres en edad
menstrual en Europa?

90 %

Las mujeres en edad menstrual Las mujeres embarazadas

presentan mayor riesgo.” presentan mayor riesgo.°

ElI 90

sufici

no disponen de

% de las mujeres

ente cantidad de

hierro durante el embarazo.”

o en mayor cantidad de lo habitual?



Las enfermedades cronicas aumentan el riesgo de presentar déficit de hierro

Hasta un 50 % de los pacientes con
insuficiencia cardiaca presentan déficit de hierro, con o sin anemia

El 50 % de los pacientes sometidos a
cirugia bariatrica sufren déficit de hierro durante
el primer aflo después de la cirugia.?

Hasta un 50 % de los pacientes con ERC en fases
[I-1V presentan déficit de hierro3?

La prevalencia del déficit de hierro en pacientes
con celiaguia es del 10-15 %.33

Entre el 32 y el 60 % de los pacientes con
cancer presentan déficit de hierro3*

Entre el 36 y el 76 % de los pacientes con enfermedad
inflamatoria intestinal presentan déficit de hierro, con o sin anemia®

Una de cada diez mujeres presenta ‘
sangrado menstrual abundante.®

Hasta un 76 % de los pacientes
quirurgicos presenta anemia.3¢
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Vifor Pharma, una compania perteneciente a Vifor Pharma Group, es lider mundial en investigacién, desarrollo, fabricacion y comercializacidn de productos farmacéuticos para el tratamiento
del déficit de hierro. La compania también ofrece un portfolio diversificado de medicamentos bajo prescripcion médica, y sin prescripcion (OTC). Vifor Pharma, con sede en Zurich, Suiza, tiene
una presencia cada vez mas global y una amplia red de filiales y socios en todo el mundo.

Para obtener mas informacién sobre Vifor Pharma y su empresa matriz Vifor Pharma Group, visite www.viforpharma.com

Este sitio web esta destinado a proporcionar informacién educativa a una audiencia internacional, a excepcidn de los residentes de los Estados Unidos. Toda la informacién aqui contenida esta
disefada con fines Unicamente educativos y no debe usarse para substituir una consulta con un profesional sanitario. Todas las decisiones relacionadas con el cuidado del paciente deben ser
manejadas por un profesional de la salud y basarse en las necesidades de cada paciente. Las personas que aparecen en las fotos del sitio web son modelos y se utilizan Unicamente con fines
ilustrativos. Los testimonios son historias de ficcién basadas en casos reales de pacientes
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