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INTRODUCCION: 1)— Procedimos al célculo de la media aritmética de cada

una de las muestras.

Siendo el hemograma un examen de rutina en cualquier 2)— Calculamos el factor de correccién de la varianza.

chequeo médico nos extrafid que no se hubiesen estudiado
en los nifios del pais los valores correspondientes a la parte

[ABLA NO, 1
roja del mismo, ésto es los niveles normales de Hemoglobina, T TABULADA = 2.6
hematocrito y la concentracion media de la hemoglobina cor-
puscular VALORL'S PROMEDIC
: ) . . CAD CLASE MEDIA CLASE. BAJA T CALCULADA
Como nuestra sociedad se caracteriza al igual que mu- L S e
chas otras por la existencia de clases bien definidas, quisimos Hb = 11,63 G. “";’ PG AN
r 5 . . , - o t - ¥ == % 9.6
ver si esta situacion influia en los parametros hematicos que & meses a%0= 38.71% A S e
nos proponiamos estudiar, amb = 31 Qb = 29.34 4.4
MATERIAL Y METODOS: tb = 11.94 G. Wb = 9.16 G. 8.6
N to_ 5 tos 31, 46% 6.2
& - & & 1 A H = 37.685% H
Revisamos 3,100 récords de pacientes hospitalizados = S -
oMb = 29.03% i
desde el 1ro. de Enero de 1978 al 30 de Octubre de 1979, e s
cuyas edades oscilaron entre los seis (6) meses y los doce (12)
afios. Obtuvimos al azar treinta (30) resultados ubicados en b = 12.0 G. Hh = 9 G. 2.6
cada una de las diferentes edades antes citadas. 2 Afos HO= 384 0= 313 7.4
De los 3,100 récords revisados, mil quinientos (1,500), b = 328 b = 28% 8.0
correspondian al Centro de Pediatria y Especialidades, re-
presentando la Clase Media y 1,500 al Hospital Robert Reid a3t Hb = 9.13 G. 9.1
Cabral representando la Clase Baja. W S e 4= 30.18% 7.7

Procedimos a sacar la media y la Desviacion Standard

a cada uno de los grupos de treinta (30) de las diferentes eda- R i W L
des antes mencionadas.
Elegimos estos dos centros hospitalarios, porque sabe-
mos que tienen al mismo jefe de laboratorio y usan la misma TARLA NO. 2
“técnica’’, en cuanto a Hemoglobina y Hematocrito se re- el
fiere, R R
La técnica utilizada para la dosificacion de Hemoglobina e &= SR =t
fue la “cianometahemoglobina 1*. Para el hematocrito uti-
lizamos el método internacional con tubos heparinizados y b = 12.35 C. b = 8,19 9.2
la centrifuga para el micro-hematoécrito. 1 4 Mos HO= 39,23 1= 28,81 7.2
Ofib = 31.63% O = 29.75% 3.8
Para calcular la Concentracion Media de Hemoglobina
Corpuscular, se empled la siguiente formula. Hb = 12.2 G, b = 9 G. 9.1
5 pfios u™ = 3se 1= 308 7.9
CMHB= Hemoglobina en g. por 100 e 355 el 55
Hematocrito en o/o.
i b = 12 G. Hb = 9 6. 6.9
Utilizamos el T de Student como prueba de estadistica 2 i 0, 13 102 308 5.3
de la manera siguiente: i s i g
b = 31% CMHb = 29% 3.8
Hb = 12,26 G. Hb = 9.37 G. 9.0
* Médicos internos de la Universidad Autonoma de Santo T HtO= 39.85 3 ¥EO- 324 9.3
Domingo (UASD) en el Hospital Dr. Luis E. Aybar. WL Y o5 HO e i
#* Jefe del Departamento de Pediatria, Hospital Dr. Luis
E. Aybar. Profesor de Pediatria Universidad Autonoma Hb = 12.32 G. 1b = 8.37 6. 8.9
de Santo Domingo (UASD) y Profesor de Hematologia 8 Afos HO= 38.96% 1= 28168 8.8

Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia (UNPHU). Ot = 32,88 aFb = 29,738 3.7
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TABLA NO.3

T TPBULADSA = 2.6

VALORES PROMEDIO

EDAD CLASE EDIZ CLISE BAJR T CAICULACA
Wb = 12.15 G Hb = 9.25 G. 7.6
9 afos EYC= 39,433 HtO- 31.56 % 6.4
QEb = 31.8% Cwh = 30.06% 1.0
Ho = 12 G. ¥ho= 9 G, 7.3
10 Afios HtO= 398 HO= 213 6.02
aEb = 31.4% Ctb = 30.2% 4.8
b = 13 G Hb = 10 G. 10.3
1] Afics HEO= 408 H9=323 10.6
oMb = 329 L = 30% 4.6
Ho = 13 G. o= 10 G. 10,7
12 Afos KEO= 413 K= 317 10.6
cub = 32% C¥b = 308 5.6

3)— Procedimos al calculo de la varianza en si, obtenido
va el factor de correccion.

4)— Continuamos con la desviacion standard para termi-
nar con el calculo de T de ambas muestras.

B)— Por Gltimo, hicimos la interpretacion basado en un
Iimite constante de confianza de 99.5 o/o para 58 grados
también constante de libertad; asi obtuvimos el valor tabula-
do de T en la tabla estadistica de 2.6.

Por tanto, en funcion de este valor interpretaremos los
datos obtenidos.

RESULTADOS:

Como vemos los valores de la clase media fueron mayo-
res que la baja en todas las edades estudiadas (Ver Tablas 1,
2y 3).

Podemos decir que en todas las edades desde los 6 me-
ses hasta los 12 afios el T calculado fue siempre mayor que
el T tabulado, lo cual nos demuestra que la diferencia entre
las medias de ambas muestras es significativa.

Comparando los valores de la clase media con los de un
libro de texto extranjero (ver Tabla No.4), vemos que los de
Hemoglobina son similares, los del Hematocrito algo mayo-
res y en consecuencia los de la Hemoglobina ~ Corpuscular
Media ligeramente menores.

COMENTARIOS:

¢Porqué obtuvimos valores inferiores para Hemoglobina
y Hematocrito en nifios de clase BAJA? Creemos son  tres
las causas principales:

1)— El parasitismo intestinal; contribuye a disminuir los
niveles de Hemoglobina y Hematocrito al producir hemorra-
gias cronicas en el tubo digestivo siendo la uncinaria el para-
sito que mayores pérdidas de sangre produce.

En algunos estudios de clase baja en el pais 100 o/o de
los ninos estaban parasitados en sus intestinos, 3

2)— Infecciones cronicas: Mucho mas frecuentes en la
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TARLA W0, 4

TABLA. COMPARNTTUA = WINTRCEE! ¥ CLASE MEDIA DOMINICAA

o HPMOGLORINA, HEMATOCRITO OONCENTRECTON MDA

DE HEMOTLOBINA [CMHE)|

o

WINTRORE | CLASE MEDIA

o, “Bamtologla Clindea®, Tma, Pdicife, Loa y Febiger

Pigi

clase baja producen hipoferremia a pesar de la existencia de
abundantes cantidades de hierro en los depdsitos reticuloen-
doteliales resultando una anemia hipoferrémica con sidero-
sis Reticuloendotelial, 4
3)— La Desnutricion (Deficiencia Protéico-Calorico):

Contribuye a disminuir los niveles hematicos, debido a
la carencia de substratos para formar hemoglobina a nivel
del eritroblasto 5.6 y disminucién en la produccion de Eri-
tropoyetina, ’

1974,

CONCLUSIONES:

1)— Determinamos los valores promedios de hemoglobi-
na (Hb), Hematocrito (H10), v concentracion media de  he-
moglobina corpuscular (MCHC), en la poblacion infantil do-
minicana de seis meses a los doce afios, ubicados en dos cla-
ses sociales diferentes, la media y la baja.

2)— Encontramos que los nifios de clase media tenian va-
lores de Hemoglobina semejantes a los de otros paises tal y
como aparecen en los libros de textos y valores algo mas al-
tos en el Hematocrito lo que produce cifras ligeramente mas
bajas de Hemoglobina corpuscular media.

3)— En los nifios de clase baja, encontramos valores in-
feriores estadisticamente significativos y creemos  que la
causa radica en:

1)— Parasitismo intestinal.
2)— Infecciones cronicas y la
3)— Desnutricion.
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