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Anemia em bebe que mama

Share — copy and redistribute the material in any medium or format for any purpose, even commercially. Adapt — remix, transform, and build upon the material for any purpose, even commercially. The licensor cannot revoke these freedoms as long as you follow the license terms. Attribution — You must give appropriate credit , provide a link to the
license, and indicate if changes were made . You may do so in any reasonable manner, but not in any way that suggests the licensor endorses you or your use. ShareAlike — If you remix, transform, or build upon the material, you must distribute your contributions under the same license as the original. No additional restrictions — You may not apply
legal terms or technological measures that legally restrict others from doing anything the license permits. You do not have to comply with the license for elements of the material in the public domain or where your use is permitted by an applicable exception or limitation . No warranties are given. The license may not give you all of the permissions
necessary for your intended use. For example, other rights such as publicity, privacy, or moral rights may limit how you use the material. A anemia ocorre quando ha uma diminuicao da quantidade de glébulos vermelhos no sangue ou, entdo, quando a hemoglobina, que é uma proteina vermelha que transporta o oxigénio, esta com valores abaixo dos
normais para a idade. Quando a anemia ocorre em bebés, ela merece consideragées especiais.Causas da anemia em bebésDe acordo com informacdes da Sociedade Argentina de Pediatria, “existem véarios tipos de anemia, mas a mais frequente no mundo inteiro, e especialmente nas criancas, é a chamada anemia ferropriva ou anemia por deficiéncia
de ferro, geralmente causada por dietas contendo poucas proteinas animais e vegetais: carnes vermelhas e brancas, vegetais de folhas verdes e leguminosas.”Existem periodos na vida que - de acordo a mesma fonte - tornam as pessoas mais vulneraveis a anemia: o primeiro ano de vida, a adolescéncia e a gravidez. Em geral, a anemia pode ser
causada pela rédpida degradacao dos glébulos vermelhos, por uma grande perda de sangue ou porque a medula 6ssea nao produz eritrécitos ou glébulos vermelhos suficientes.Paralelamente, em recém-nascidos muito prematuros, a diminuicdao do nimero de glébulos vermelhos pode ser maior. A anemia da prematuridade afeta com maior frequéncia as
criancas cuja idade gestacional - tempo de permanéncia no ttero apés a fertilizacdo do évulo - é inferior a 32 semanas, bem como aquelas que passaram muitos dias no hospital.Para ficar de olhoE importante destacar que a anemia nos bebés, bem como a deficiéncia de ferro que ainda néo foi diagnosticada, sdo problemas sérios que podem prejudicar
o desenvolvimento e a vida da crianca. Isso pode afetar a atividade cerebral e a capacidade cognitiva, incluindo o desenvolvimento da linguagem, o desenvolvimento motor e a coordenacao.Assim, sem que isso implique uma preocupacao excessiva com o assunto, é importante conversar com os profissionais responsaveis pelos cuidados de satude da
crianca a fim de evitar o aparecimento da anemia.Tratamentos para a anemia em bebésUma vez que seja especificado que a causa da anemia é a deficiéncia de ferro, o tratamento consiste na administracao desse mineral: em gotas, xarope ou comprimidos, de acordo com a idade do paciente.O pediatra vai determinar a dose apropriada e a duracao do
tratamento para cada paciente, que geralmente ndo é inferior a 3 meses.A automedicagdo nunca é aconselhavel e, nesse caso, o uso de suplementos de ferro sem a orientagédo do pediatra ndo é recomendavel. Portanto, esses medicamentos ndao devem ser tomados sem receita médica e acompanhamento.Qual é a melhor maneira de prevenir a anemia
em bebés?Consultar um profissional é essencial para a prevencao da anemia. Paralelamente, devemos dar atencdo a:Uma alimentacéo adequada, que comeca com a promogao da amamentacéo, o suplemento de ferro em gotas todos os dias, juntamente com vitaminas tais como as vitaminas A, D e C, conforme recomendado pelos pediatras.E
aconselhédvel consumir alimentos ricos em ferro, principalmente carne vermelha - bem cozida - ou vegetais, tais como espinafre, brécolis e lentilhas que, dependendo da idade da crianca, devem ser processados para evitar o risco de engasgar.Lembrar-se da ingestédo de alimentos citricos e ricos em vitamina C, que favorecem a absorgdo do ferro, bem
como do uso de leites enriquecidos com ferro que, embora nao sejam o suficiente, podem contribuir com o aporte desse elemento.Em resumo“Consumir alimentos saudaveis é a maneira mais importante de prevenir e tratar a deficiéncia de ferro”, de acordo com o estudo do Medlineplus.Todas as fontes citadas foram minuciosamente revisadas por
nossa equipe para garantir sua qualidade, confiabilidade, atualidade e validade. A bibliografia deste artigo foi considerada confidvel e precisa academicamente ou cientificamente. Loss of blood escaping from the circulatory system "Hemorrhage" and "Haemorrhage" redirect here. For the song by Fuel, see Hemorrhage (In My Hands). For the band,
see Haemorrhage (band). For the voluntary extraction of blood, see Bloodletting. For other uses, see Bleeding (disambiguation). This article about biology may be excessively human-centric. Please improve coverage for other species and discuss this issue on the talk page. (Learn how and when to remove this message) Medical conditionBleedingOther
namesHemorrhaging, haemorrhaging, blood lossA bleeding wound in the fingerSpecialtyEmergency medicine, hematologyComplicationsExsanguination, hypovolemic shock, coma, shock Bleeding, hemorrhage, haemorrhage or blood loss, is blood escaping from the circulatory system from damaged blood vessels. Bleeding can occur internally, or
externally either through a natural opening such as the mouth, nose, ear, urethra, vagina, or anus, or through a puncture in the skin. Hypovolemia is a massive decrease in blood volume, and death by excessive loss of blood is referred to as exsanguination.[1] Typically, a healthy person can endure a loss of 10-15% of the total blood volume without
serious medical difficulties (by comparison, blood donation typically takes 8-10% of the donor's blood volume).[2] The stopping or controlling of bleeding is called hemostasis and is an important part of both first aid and surgery. Upper head Intracranial hemorrhage — bleeding in the skull. Cerebral hemorrhage — a type of intracranial hemorrhage,
bleeding within the brain tissue itself. Intracerebral hemorrhage — bleeding in the brain caused by the rupture of a blood vessel within the head. See also hemorrhagic stroke. Subarachnoid hemorrhage (SAH) implies the presence of blood within the subarachnoid space from some pathologic process. The common medical use of the term SAH refers
to the nontraumatic types of hemorrhages, usually from rupture of a berry aneurysm or arteriovenous malformation (AVM). The scope of this article is limited to these nontraumatic hemorrhages. Eyes Subconjunctival hemorrhage — bloody eye arising from a broken blood vessel in the sclera (whites of the eyes). Often the result of strain, including
sneezing, coughing, vomiting, or other kind of strain Nose Epistaxis — nosebleed Mouth Tooth eruption — losing a tooth Hematemesis — vomiting fresh blood Hemoptysis — coughing up blood from the lungs Lungs Pulmonary hemorrhage Hemothorax Gastrointestinal Upper gastrointestinal bleed Lower gastrointestinal bleed Occult gastrointestinal
bleed Urinary tract Hematuria — blood in the urine from urinary bleeding Gynecologic Vaginal bleeding Postpartum hemorrhage Breakthrough bleeding Ovarian bleeding — This is a potentially catastrophic and not so rare complication among lean patients with polycystic ovary syndrome undergoing transvaginal oocyte retrieval.[3] Anus Melena —
upper gastrointestinal bleeding Hematochezia — lower gastrointestinal bleeding or brisk upper gastrointestinal bleeding Vascular Ruptured aneurysm Aortic transection Iatrogenic injury See also: Wound Bleeding arises due to either traumatic injury, underlying medical condition, or a combination. Traumatic bleeding is caused by some type of injury.
There are different types of wounds which may cause traumatic bleeding. These include: Abrasion — Also called a graze, this is caused by transverse action of a foreign object against the skin, and usually does not penetrate below the epidermis. Excoriation — In common with abrasion, this is caused by mechanical destruction of the skin, although it
usually has an underlying medical cause. Hematoma — Caused by damage to a blood vessel that in turn causes blood to collect in an enclosed area. Laceration — Irregular wound caused by blunt impact to soft tissue overlying hard tissue or tearing such as in childbirth. In some instances, this can also be used to describe an incision. Incision — A cut
into a body tissue or organ, such as by a scalpel, made during surgery. Puncture Wound — Caused by an object that penetrated the skin and underlying layers, such as a nail, needle, or knife. Contusion — Also known as a bruise, this is caused by a blunt trauma damaging tissue under the surface of the skin. Crushing Injuries — Caused by a great or
extreme amount of force applied over a period of time. The extent of a crushing injury may not immediately present itself. Ballistic Trauma — Caused by a projectile weapon such as a firearm. This may include two external wounds (entry and exit) and a contiguous wound between the two. The pattern of injury, evaluation, and treatment will vary with
the mechanism of the injury. Blunt trauma causes injury via a shock effect; delivering energy over an area. Wounds are often not straight and unbroken skin may hide significant injury. Penetrating trauma follows the course of the injurious device. As the energy is applied in a more focused fashion, it requires less energy to cause significant injury.
Any body organ, including bone and brain, can be injured and bleed. Bleeding may not be readily apparent; internal organs such as the liver, kidney, and spleen may bleed into the abdominal cavity. The only apparent signs may come with blood loss. Bleeding from a bodily orifice, such as the rectum, nose, or ears may signal internal bleeding, but
cannot be relied upon. Bleeding from a medical procedure also falls into this category.[citation needed] "Medical bleeding" denotes hemorrhage as a result of an underlying medical condition (i.e. causes of bleeding that are not directly due to trauma). Blood can escape from blood vessels as a result of 3 basic patterns of injury:[citation needed]
Intravascular changes — changes of the blood within vessels (e.g. T blood pressure, | clotting factors) Intramural changes — changes arising within the walls of blood vessels (e.g. aneurysms, dissections, AVMs, vasculitides) Extravascular changes — changes arising outside blood vessels (e.g. H pylori infection, brain abscess, brain tumor) The
underlying scientific basis for blood clotting and hemostasis is discussed in detail in the articles coagulation, hemostasis, and related articles. The discussion here is limited to the common practical aspects of blood clot formation which manifest as bleeding. Some medical conditions can also make patients susceptible to bleeding. These are conditions
that affect the normal hemostatic (bleeding-control) functions of the body. Such conditions either are, or cause, bleeding diatheses. Hemostasis involves several components. The main components of the hemostatic system include platelets and the coagulation system. Platelets are small blood components that form a plug in the blood vessel wall that
stops bleeding. Platelets also produce a variety of substances that stimulate the production of a blood clot. One of the most common causes of increased bleeding risk is exposure to nonsteroidal anti-inflammatory drugs (NSAIDs). The prototype for these drugs is aspirin, which inhibits the production of thromboxane. NSAIDs (for example Ibuprofen)
inhibit the activation of platelets, and thereby increase the risk of bleeding. The effect of aspirin is irreversible; therefore, the inhibitory effect of aspirin is present until the platelets have been replaced (about ten days). Other NSAIDs, such as ibuprofen (Motrin) and related drugs, are reversible and therefore, the effect on platelets is not as long-lived.
[citation needed] There are several named coagulation factors that interact in a complex way to form blood clots, as discussed in the article on coagulation. Deficiencies of coagulation factors are associated with clinical bleeding. For instance, deficiency of Factor VIII causes classic hemophilia A while deficiencies of Factor IX cause "Christmas
disease"(hemophilia B). Antibodies to Factor VIII can also inactivate the Factor VII and precipitate bleeding that is very difficult to control. This is a rare condition that is most likely to occur in older patients and in those with autoimmune diseases. Another common bleeding disorder is Von Willebrand disease. It is caused by a deficiency or abnormal
function of the "Von Willebrand" factor, which is involved in platelet activation. Deficiencies in other factors, such as factor XIII or factor VII are occasionally seen, but may not be associated with severe bleeding and are not as commonly diagnosed. In addition to NSAID-related bleeding, another common cause of bleeding is that related to the
medication warfarin ("Coumadin" and others). This medication needs to be closely monitored as the bleeding risk can be markedly increased by interactions with other medications. Warfarin acts by inhibiting the production of Vitamin K in the gut. Vitamin K is required for the production of the clotting factors, II, VII, IX, and X in the liver. One of the
most common causes of warfarin-related bleeding is taking antibiotics. The gut bacteria make vitamin K and are killed by antibiotics. This decreases vitamin K levels and therefore the production of these clotting factors. Deficiencies of platelet function may require platelet transfusion while deficiencies of clotting factors may require transfusion of
either fresh frozen plasma or specific clotting factors, such as Factor VIII for patients with hemophilia. Infectious diseases such as Ebola, Marburg virus disease, and yellow fever can cause bleeding.[4] See also: Wound assessment Dioxaborolane chemistry enables radioactive fluoride (18F) labeling of red blood cells, which allows for positron emission
tomography (PET) imaging of intracerebral hemorrhages.[5] A subconjunctival hemorrhage is a common and relatively minor post-LASIK complication. Micrograph showing abundant hemosiderin-laden alveolar macrophages (dark brown), as seen in a pulmonary hemorrhage. H&E stain. Hemorrhaging is broken down into four classes by the American
College of Surgeons' advanced trauma life support (ATLS).[6] Class I Hemorrhage involves up to 15% of blood volume. There is typically no change in vital signs and fluid resuscitation is not usually necessary. Class II Hemorrhage involves 15-30% of total blood volume. A patient is often tachycardic (rapid heart beat) with a reduction in the difference
between the systolic and diastolic blood pressures. The body attempts to compensate with peripheral vasoconstriction. Skin may start to look pale and be cool to the touch. The patient may exhibit slight changes in behavior. Volume resuscitation with crystalloids (Saline solution or Lactated Ringer's solution) is all that is typically required. Blood
transfusion is not usually required. Class III Hemorrhage involves loss of 30-40% of circulating blood volume. The patient's blood pressure drops, the heart rate increases, peripheral hypoperfusion (shock) with diminished capillary refill occurs, and the mental status worsens. Fluid resuscitation with crystalloid and blood transfusion are usually
necessary. Class IV Hemorrhage involves loss of >40% of circulating blood volume. The limit of the body's compensation is reached and aggressive resuscitation is required to prevent death. This system is basically the same as used in the staging of hypovolemic shock. Individuals in excellent physical and cardiovascular shape may have more effective
compensatory mechanisms before experiencing cardiovascular collapse. These patients may look deceptively stable, with minimal derangements in vital signs, while having poor peripheral perfusion. Elderly patients or those with chronic medical conditions may have less tolerance to blood loss, less ability to compensate, and may take medications
such as betablockers that can potentially blunt the cardiovascular response. Care must be taken in the assessment.[citation needed] Although there is no universally accepted definition of massive hemorrhage, the following can be used to identify the condition: "(i) blood loss exceeding circulating blood volume within a 24-hour period, (ii) blood loss of
50% of circulating blood volume within a 3-hour period, (iii) blood loss exceeding 150 ml/min, or (iv) blood loss that necessitates plasma and platelet transfusion."[7] The World Health Organization made a standardized grading scale to measure the severity of bleeding.[8] Grade 0 no bleeding; Grade 1 petechial bleeding; Grade 2 mild blood loss
(clinically significant); Grade 3 gross blood loss, requires transfusion (severe); Grade 4 debilitating blood loss, retinal or cerebral associated with fatality Main article: Emergency bleeding control § Wound management For the long process of regeneration of the body tissues, see Wound healing and Wound bed preparation. Acute bleeding from an
injury to the skin is often treated by the application of direct pressure.[9] For severely injured patients, tourniquets are helpful in preventing complications of shock.[10] Anticoagulant medications may need to be discontinued and possibly reversed in patients with clinically significant bleeding.[11] Patients that have lost excessive amounts of blood
may require a blood transfusion.[12] The use of cyanoacrylate glue to prevent bleeding and seal battle wounds was designed and first used in the Vietnam War.[13] Skin glue, a medical version of "super glue", is sometimes used instead of using traditional stitches used for small wounds that need to be closed at the skin level.[14] The word
"Haemorrhage" (or heemorrhage; using the a ligature) comes from Latin haemorrhagia, from Ancient Greek aipoppayia (haimorrhagia, "a violent bleeding"), from aipoppayfc (haimorrhages, "bleeding violently"), from aipa (haima, "blood") + -payia (-ragia), from pnyvovor (rhégninai, "to break, burst").[15] Aneurysm Autohemorrhaging Anemia
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from the original on 20 July 2015. Retrieved 16 July 2015. Retrieved from " A anemia ocorre quando had uma diminuicdo da quantidade de glébulos vermelhos no sangue ou, entédo, quando a hemoglobina, que é uma proteina vermelha que transporta o oxigénio, estd com valores abaixo dos normais para a idade. Quando a anemia ocorre em bebés, ela
merece consideragoes especiais.Causas da anemia em bebésDe acordo com informagoes da Sociedade Argentina de Pediatria, “existem varios tipos de anemia, mas a mais frequente no mundo inteiro, e especialmente nas criangas, é a chamada anemia ferropriva ou anemia por deficiéncia de ferro, geralmente causada por dietas contendo poucas
proteinas animais e vegetais: carnes vermelhas e brancas, vegetais de folhas verdes e leguminosas.”Existem periodos na vida que - de acordo a mesma fonte - tornam as pessoas mais vulneraveis a anemia: o primeiro ano de vida, a adolescéncia e a gravidez. Em geral, a anemia pode ser causada pela rdpida degradacao dos globulos vermelhos, por
uma grande perda de sangue ou porque a medula 6ssea nao produz eritrécitos ou glébulos vermelhos suficientes.Paralelamente, em recém-nascidos muito prematuros, a diminuicdo do nimero de glébulos vermelhos pode ser maior. A anemia da prematuridade afeta com maior frequéncia as criangas cuja idade gestacional - tempo de permanéncia no
utero apos a fertilizagdo do évulo - é inferior a 32 semanas, bem como aquelas que passaram muitos dias no hospital.Para ficar de olhoE importante destacar que a anemia nos bebés, bem como a deficiéncia de ferro que ainda néo foi diagnosticada, sdo problemas sérios que podem prejudicar o desenvolvimento e a vida da crianga. Isso pode afetar a
atividade cerebral e a capacidade cognitiva, incluindo o desenvolvimento da linguagem, o desenvolvimento motor e a coordenacao.Assim, sem que isso implique uma preocupacdo excessiva com o assunto, € importante conversar com os profissionais responsaveis pelos cuidados de satide da crianca a fim de evitar o aparecimento da
anemia.Tratamentos para a anemia em bebésUma vez que seja especificado que a causa da anemia é a deficiéncia de ferro, o tratamento consiste na administragdo desse mineral: em gotas, xarope ou comprimidos, de acordo com a idade do paciente.O pediatra vai determinar a dose apropriada e a duragao do tratamento para cada paciente, que
geralmente néo ¢é inferior a 3 meses.A automedicagdo nunca € aconselhavel e, nesse caso, o uso de suplementos de ferro sem a orientagdo do pediatra ndo € recomendavel. Portanto, esses medicamentos ndo devem ser tomados sem receita médica e acompanhamento.Qual ¢ a melhor maneira de prevenir a anemia em bebés?Consultar um profissional
é essencial para a prevencao da anemia. Paralelamente, devemos dar atencao a:Uma alimentacao adequada, que comega com a promocao da amamentacao, o suplemento de ferro em gotas todos os dias, juntamente com vitaminas tais como as vitaminas A, D e C, conforme recomendado pelos pediatras.E aconselhavel consumir alimentos ricos em
ferro, principalmente carne vermelha - bem cozida - ou vegetais, tais como espinafre, brocolis e lentilhas que, dependendo da idade da crianca, devem ser processados para evitar o risco de engasgar.Lembrar-se da ingestao de alimentos citricos e ricos em vitamina C, que favorecem a absorcdo do ferro, bem como do uso de leites enriquecidos com
ferro que, embora nao sejam o suficiente, podem contribuir com o aporte desse elemento.Em resumo“Consumir alimentos saudaveis ¢ a maneira mais importante de prevenir e tratar a deficiéncia de ferro”, de acordo com o estudo do Medlineplus.Todas as fontes citadas foram minuciosamente revisadas por nossa equipe para garantir sua qualidade,
confiabilidade, atualidade e validade. A bibliografia deste artigo foi considerada confidvel e precisa academicamente ou cientificamente. A anemia ocorre quando hd uma diminui¢do da quantidade de glébulos vermelhos no sangue ou, entdo, quando a hemoglobina, que é uma proteina vermelha que transporta o oxigénio, estd com valores abaixo dos
normais para a idade. Quando a anemia ocorre em bebés, ela merece consideracoes especiais.Causas da anemia em bebésDe acordo com informagoes da Sociedade Argentina de Pediatria, “existem varios tipos de anemia, mas a mais frequente no mundo inteiro, e especialmente nas criancas, é a chamada anemia ferropriva ou anemia por deficiéncia
de ferro, geralmente causada por dietas contendo poucas proteinas animais e vegetais: carnes vermelhas e brancas, vegetais de folhas verdes e leguminosas.”Existem periodos na vida que - de acordo a mesma fonte - tornam as pessoas mais vulneraveis a anemia: o primeiro ano de vida, a adolescéncia e a gravidez. Em geral, a anemia pode ser
causada pela rapida degradacéao dos glébulos vermelhos, por uma grande perda de sangue ou porque a medula éssea ndo produz eritrécitos ou glébulos vermelhos suficientes.Paralelamente, em recém-nascidos muito prematuros, a diminuigdo do nimero de glébulos vermelhos pode ser maior. A anemia da prematuridade afeta com maior frequéncia as
criancas cuja idade gestacional - tempo de permanéncia no ttero apés a fertilizacdo do 6vulo - é inferior a 32 semanas, bem como aquelas que passaram muitos dias no hospital.Para ficar de olhoE importante destacar que a anemia nos bebés, bem como a deficiéncia de ferro que ainda né&o foi diagnosticada, sdo problemas sérios que podem prejudicar
o desenvolvimento e a vida da crianca. Isso pode afetar a atividade cerebral e a capacidade cognitiva, incluindo o desenvolvimento da linguagem, o desenvolvimento motor e a coordenacao.Assim, sem que isso implique uma preocupacgdo excessiva com o assunto, é importante conversar com os profissionais responsaveis pelos cuidados de saude da
crianca a fim de evitar o aparecimento da anemia.Tratamentos para a anemia em bebésUma vez que seja especificado que a causa da anemia é a deficiéncia de ferro, o tratamento consiste na administracdo desse mineral: em gotas, xarope ou comprimidos, de acordo com a idade do paciente.O pediatra vai determinar a dose apropriada e a duracao do
tratamento para cada paciente, que geralmente nao é inferior a 3 meses.A automedicagdo nunca é aconselhavel e, nesse caso, o uso de suplementos de ferro sem a orientagdo do pediatra nao é recomendavel. Portanto, esses medicamentos nao devem ser tomados sem receita médica e acompanhamento.Qual é a melhor maneira de prevenir a anemia
em bebé&s?Consultar um profissional é essencial para a prevencéo da anemia. Paralelamente, devemos dar atencdo a:Uma alimentacédo adequada, que comeca com a promocao da amamentacéo, o suplemento de ferro em gotas todos os dias, juntamente com vitaminas tais como as vitaminas A, D e C, conforme recomendado pelos pediatras.E
aconselhavel consumir alimentos ricos em ferro, principalmente carne vermelha - bem cozida - ou vegetais, tais como espinafre, brécolis e lentilhas que, dependendo da idade da crianca, devem ser processados para evitar o risco de engasgar.Lembrar-se da ingestdo de alimentos citricos e ricos em vitamina C, que favorecem a absorcgao do ferro, bem
como do uso de leites enriquecidos com ferro que, embora nédo sejam o suficiente, podem contribuir com o aporte desse elemento.Em resumo“Consumir alimentos saudaveis é a maneira mais importante de prevenir e tratar a deficiéncia de ferro”, de acordo com o estudo do Medlineplus.Todas as fontes citadas foram minuciosamente revisadas por
nossa equipe para garantir sua qualidade, confiabilidade, atualidade e validade. A bibliografia deste artigo foi considerada confidvel e precisa academicamente ou cientificamente. A anemia ocorre quando hd uma diminuicdo da quantidade de glébulos vermelhos no sangue ou, entdao, quando a hemoglobina, que é uma proteina vermelha que transporta
o oxigénio, estd com valores abaixo dos normais para a idade. Quando a anemia ocorre em bebés, ela merece consideragoes especiais.Causas da anemia em bebésDe acordo com informacdes da Sociedade Argentina de Pediatria, “existem varios tipos de anemia, mas a mais frequente no mundo inteiro, e especialmente nas criancgas, é a chamada
anemia ferropriva ou anemia por deficiéncia de ferro, geralmente causada por dietas contendo poucas proteinas animais e vegetais: carnes vermelhas e brancas, vegetais de folhas verdes e leguminosas.”Existem periodos na vida que - de acordo a mesma fonte - tornam as pessoas mais vulneraveis a anemia: o primeiro ano de vida, a adolescéncia e a
gravidez. Em geral, a anemia pode ser causada pela rapida degradagédo dos globulos vermelhos, por uma grande perda de sangue ou porque a medula 6ssea ndo produz eritrocitos ou glébulos vermelhos suficientes.Paralelamente, em recém-nascidos muito prematuros, a diminui¢do do nimero de glébulos vermelhos pode ser maior. A anemia da
prematuridade afeta com maior frequéncia as criancas cuja idade gestacional - tempo de permanéncia no tutero apés a fertilizacdo do évulo - é inferior a 32 semanas, bem como aquelas que passaram muitos dias no hospital.Para ficar de olhoE importante destacar que a anemia nos bebés, bem como a deficiéncia de ferro que ainda néo foi
diagnosticada, sdo problemas sérios que podem prejudicar o desenvolvimento e a vida da crianca. Isso pode afetar a atividade cerebral e a capacidade cognitiva, incluindo o desenvolvimento da linguagem, o desenvolvimento motor e a coordenagdo.Assim, sem que isso implique uma preocupacao excessiva com o assunto, € importante conversar com
os profissionais responsaveis pelos cuidados de satude da crianca a fim de evitar o aparecimento da anemia.Tratamentos para a anemia em bebésUma vez que seja especificado que a causa da anemia ¢é a deficiéncia de ferro, o tratamento consiste na administracdo desse mineral: em gotas, xarope ou comprimidos, de acordo com a idade do paciente.O
pediatra vai determinar a dose apropriada e a duracao do tratamento para cada paciente, que geralmente ndo é inferior a 3 meses.A automedicagdo nunca é aconselhavel e, nesse caso, o uso de suplementos de ferro sem a orientagédo do pediatra ndo é recomendavel. Portanto, esses medicamentos nao devem ser tomados sem receita médica e
acompanhamento.Qual é a melhor maneira de prevenir a anemia em bebés?Consultar um profissional é essencial para a prevencao da anemia. Paralelamente, devemos dar atencao a:Uma alimentacao adequada, que comeca com a promoc¢do da amamentacao, o suplemento de ferro em gotas todos os dias, juntamente com vitaminas tais como as
vitaminas A, D e C, conforme recomendado pelos pediatras.E aconselhavel consumir alimentos ricos em ferro, principalmente carne vermelha - bem cozida - ou vegetais, tais como espinafre, brécolis e lentilhas que, dependendo da idade da crianga, devem ser processados para evitar o risco de engasgar.Lembrar-se da ingestdo de alimentos citricos e
ricos em vitamina C, que favorecem a absorgao do ferro, bem como do uso de leites enriquecidos com ferro que, embora ndo sejam o suficiente, podem contribuir com o aporte desse elemento.Em resumo“Consumir alimentos saudaveis é a maneira mais importante de prevenir e tratar a deficiéncia de ferro”, de acordo com o estudo do
Medlineplus.Todas as fontes citadas foram minuciosamente revisadas por nossa equipe para garantir sua qualidade, confiabilidade, atualidade e validade. A bibliografia deste artigo foi considerada confiadvel e precisa academicamente ou cientificamente. A anemia ocorre quando ha uma diminuicao da quantidade de glébulos vermelhos no sangue ou,
entdo, quando a hemoglobina, que é uma proteina vermelha que transporta o oxigénio, estd com valores abaixo dos normais para a idade. Quando a anemia ocorre em bebés, ela merece consideragoes especiais.Causas da anemia em bebésDe acordo com informacoes da Sociedade Argentina de Pediatria, “existem varios tipos de anemia, mas a mais
frequente no mundo inteiro, e especialmente nas criancas, é a chamada anemia ferropriva ou anemia por deficiéncia de ferro, geralmente causada por dietas contendo poucas proteinas animais e vegetais: carnes vermelhas e brancas, vegetais de folhas verdes e leguminosas.”Existem periodos na vida que - de acordo a mesma fonte - tornam as
pessoas mais vulneraveis a anemia: o primeiro ano de vida, a adolescéncia e a gravidez. Em geral, a anemia pode ser causada pela rapida degradacdo dos glébulos vermelhos, por uma grande perda de sangue ou porque a medula dssea nao produz eritrécitos ou glébulos vermelhos suficientes.Paralelamente, em recém-nascidos muito prematuros, a
diminuicdo do niimero de glébulos vermelhos pode ser maior. A anemia da prematuridade afeta com maior frequéncia as criancas cuja idade gestacional - tempo de permanéncia no utero ap6s a fertilizagdo do évulo - é inferior a 32 semanas, bem como aquelas que passaram muitos dias no hospital.Para ficar de olhoE importante destacar que a
anemia nos bebés, bem como a deficiéncia de ferro que ainda néo foi diagnosticada, sdo problemas sérios que podem prejudicar o desenvolvimento e a vida da crianca. Isso pode afetar a atividade cerebral e a capacidade cognitiva, incluindo o desenvolvimento da linguagem, o desenvolvimento motor e a coordenacgao.Assim, sem que isso implique uma
preocupacao excessiva com o assunto, é importante conversar com os profissionais responséveis pelos cuidados de satide da crianca a fim de evitar o aparecimento da anemia.Tratamentos para a anemia em bebésUma vez que seja especificado que a causa da anemia é a deficiéncia de ferro, o tratamento consiste na administracdo desse mineral: em
gotas, xarope ou comprimidos, de acordo com a idade do paciente.O pediatra vai determinar a dose apropriada e a duracdo do tratamento para cada paciente, que geralmente nao é inferior a 3 meses.A automedicacdo nunca é aconselhavel e, nesse caso, o uso de suplementos de ferro sem a orientagao do pediatra ndo é recomendavel. Portanto, esses
medicamentos ndo devem ser tomados sem receita médica e acompanhamento.Qual é a melhor maneira de prevenir a anemia em bebés?Consultar um profissional é essencial para a prevencao da anemia. Paralelamente, devemos dar atencao a:Uma alimentacao adequada, que comega com a promocgao da amamentacgao, o suplemento de ferro em gotas
todos os dias, juntamente com vitaminas tais como as vitaminas A, D e C, conforme recomendado pelos pediatras.E aconselhavel consumir alimentos ricos em ferro, principalmente carne vermelha - bem cozida - ou vegetais, tais como espinafre, brécolis e lentilhas que, dependendo da idade da crianca, devem ser processados para evitar o risco de
engasgar.Lembrar-se da ingestao de alimentos citricos e ricos em vitamina C, que favorecem a absorcédo do ferro, bem como do uso de leites enriquecidos com ferro que, embora nao sejam o suficiente, podem contribuir com o aporte desse elemento.Em resumo“Consumir alimentos saudaveis é a maneira mais importante de prevenir e tratar a
deficiéncia de ferro”, de acordo com o estudo do Medlineplus.Todas as fontes citadas foram minuciosamente revisadas por nossa equipe para garantir sua qualidade, confiabilidade, atualidade e validade. A bibliografia deste artigo foi considerada confidvel e precisa academicamente ou cientificamente. Ol4, queridos leitores! Hoje vamos falar sobre
um assunto muito importante para a saide dos nossos pequenos: a anemia em bebés. Se vocé é méde de primeira viagem, ja deve ter ouvido falar sobre essa condicdo, mas vocé sabe exatamente o que é e como tratar? Neste post, vamos abordar tudo sobre a anemia em bebés, desde os sintomas até os diferentes tipos e formas de tratamento. Vamos
14? Primeiramente, é importante entender o que ¢ a anemia. Ela ocorre quando hd uma diminuicdao na quantidade de glébulos vermelhos no sangue, responsaveis por transportar o oxigénio para os tecidos e érgaos do nosso corpo. Essas células também possuem uma proteina chamada hemoglobina, que é responsavel pela coloracao vermelha do
sangue e pela sua capacidade de transportar o oxigénio. Quando essa quantidade de glébulos vermelhos é menor do que o normal, hd uma reducao na quantidade de oxigénio que é levada para as células, o que pode causar diversos problemas no organismo. A anemia em bebés pode ser causada por diversos fatores, como a deficiéncia de nutrientes
essenciais para a producgao dos glébulos vermelhos, como o ferro, acido félico e vitamina B12. Além disso, ela também pode ser hereditdria, quando a crianca nasce com uma alteracdo genética que afeta a producédo dos glébulos vermelhos. Outras causas comuns sdo a perda de sangue, seja por hemorragia ou por doengas que afetam o sistema
imunolégico, e a méa formacao dos glébulos vermelhos. Mas quais sé@o os sintomas da anemia em bebés? E como podemos identificd-la? Os sinais podem variar de acordo com a gravidade da condi¢do, mas os mais comuns sao palidez na pele e nas mucosas, fraqueza, cansaco, falta de apetite, dificuldade de crescimento e desenvolvimento,
irritabilidade, entre outros. Além disso, em casos mais graves, pode haver dificuldade de respirar, aumento do baco e do figado e até mesmo desmaios. Existem diferentes tipos de anemia em bebés, sendo as mais comuns a anemia ferropriva, a anemia falciforme e a anemia aplastica. A anemia ferropriva é causada pela deficiéncia de ferro no
organismo, que € essencial para a producao dos globulos vermelhos. Ja a anemia falciforme é uma doenca hereditaria, caracterizada pela ma formacao dos glébulos vermelhos, que assumem uma forma semelhante a uma foice, o que dificulta o transporte de oxigénio e pode causar complicacdes no organismo. Por fim, a anemia aplastica é causada
pela incapacidade da medula dssea de produzir glébulos vermelhos suficientes, devido a uma alteragdo no sistema imunoldgico. Agora que ja sabemos o que é anemia em bebés e quais sdo seus sintomas e tipos, vamos falar sobre o tratamento. O primeiro passo € identificar a causa da anemia, através de exames de sangue e avaliacdo médica. Em
casos de anemia ferropriva, é necessario repor o ferro através da alimentacao ou de suplementos. J& na anemia falciforme, o tratamento é mais complexo, envolvendo medicamentos, transfusées de sangue e acompanhamento médico constante. Na anemia aplastica, pode ser necessario um transplante de medula d6ssea. Além do tratamento médico, é
importante adotar algumas medidas para prevenir a anemia em bebés. A amamentacao exclusiva até os seis meses de idade é fundamental, pois o leite materno é rico em ferro e outros nutrientes essenciais para o desenvolvimento do bebé. Apds os seis meses, é importante introduzir alimentos ricos em ferro, como carnes, vegetais verdes escuros,
graos e cereais integrais. Também é importante manter as vacinas em dia, pois algumas doengas podem causar anemia. Para finalizar, vamos responder a algumas perguntas comuns sobre a anemia em bebés: 1. A anemia em bebés pode ser prevenida? Sim, a anemia em bebés pode ser prevenida através da amamentacgao exclusiva, introducao de
alimentos ricos em ferro e vacinagcao em dia. 2. Qual é a importancia do ferro para o bebé? O ferro é essencial para a producao dos globulos vermelhos, responsaveis pelo transporte de oxigénio para o organismo do bebé. 3. Bebés prematuros tém mais chances de desenvolver anemia? Sim, bebés prematuros tém mais chances de desenvolver anemia,
pois nascem com uma reserva menor de ferro no organismo. 4. A anemia pode afetar o desenvolvimento do bebé? Sim, a anemia pode afetar o crescimento e desenvolvimento do bebé, pois reduz a quantidade de oxigénio que é levada para as células. 5. Qual é o papel da vitamina B12 na prevencao da anemia em bebés? A vitamina B12 é essencial para
a producdo dos glébulos vermelhos e sua deficiéncia pode causar anemia em bebés. 6. Como ¢é feito o diagndstico da anemia em bebés? O diagndstico é feito através de exames de sangue e avaliacdo médica. 7. A anemia em bebés pode ser hereditaria? Sim, a anemia em bebés pode ser hereditaria, como é o caso da anemia falciforme. 8. O que é
anemia aplastica? Anemia aplastica é uma condicdao em que a medula éssea nado produz glébulos vermelhos suficientes, podendo ser causada por alteragées no sistema imunoldgico. 9. Qual é o tratamento para a anemia falciforme? O tratamento envolve medicamentos, transfusdes de sangue e acompanhamento médico constante. 10. A anemia em
bebés pode causar complicagées? Sim, em casos graves, a anemia em bebés pode causar complicagées como dificuldade de respirar, aumento do baco e figado e até mesmo desmaios. Esperamos que este post tenha esclarecido suas duvidas sobre a anemia em bebés. Lembre-se sempre da importancia de uma alimentacgao saudavel e equilibrada para
prevenir essa condicéo e fique atento aos sinais e sintomas. Em caso de duvidas, ndo deixe de consultar um médico. Até a préxima! A anemia infantil se d4 pela constante falta de ferro no corpo. O ferro é um nutriente necesséario para a vida humana. E através dele que acontece a formacao de glébulos vermelhos, que sdo responsaveis pelo transporte
de oxigénio no corpo. O ferro é tdo fundamental para o desenvolvimento humano, que a crianca de até 1 ano de idade precisa absorver até quatro vezes mais ferro durante a alimentacao. Assim, quando se tornar adulto terd um bom desempenho de suas fungdes imunes e cognitivas. Os especialistas descobriram que ha sete tipos de anemia existem.
Os sintomas sdo quase os mesmos: fadiga, fraqueza, pressdo arterial baixa, tonturas, mal-estar, frequéncia cardiaca rapida, confusdo mental, dores de cabeca, dificuldade para respirar, desmaio e unhas fracas ou quebradicas. Mas, os sintomas podem ser sinais de outras doengas, por isso que o diagndstico médico é fundamental para adultos e
criancgas. Sobretudo, deve ser feito um exame de sangue como primeira precaucao. A contagem de sangue pode ser usado para identificar mudancas na taxa de ferro da hemoglobina, as famosas proteinas sanguineas. Esta é uma das variagoes mais comuns da doenga, no entanto, causada pela baixa concentracdo de ferro na hemoglobina. A condigao,
geralmente, é desencadeada pelo baixo consumo de alimentos ricos em micronutrientes, tais como ovos, carnes vermelhas e vegetais de cor verde escuro, como espinafre, legumes, feijdao e soja. O tratamento adequado para este tipo de anemia é a reposicdo de alimentos sob a supervisao médica, e observar a maior ingestdo de alimentos ricos em
ferro. Se a condicao é grave, o médico pode indicar que a transfusdo de glébulos vermelhos, mas isso é raro de acontecer. Este tipo de doenca pode ser afetada pela deficiéncia de vitamina B12 ou acido félico, encontrado em alimentos como: carne, ovos, leite e seus derivados, leguminosas como lentilha e feijao preto. Todavia, os vegetais de cor verde
escuro, como por exemplo, o espinafre. Esta deficiéncia nutricional acaba fazendo com que os glébulos vermelhos tenham um tamanho anormal, bem como podem diminuir os glébulos brancos e as plaquetas sanguineas. As formas mais comuns de tratamento sdo, a reeducacdo alimentar e nutricional, a administracdo de medicamentos para restaurar
os niveis de acido félico e consumo de vitamina B12. Em casos graves, o médico pode recomendar a transfusdo de globulos vermelhos também! Anemia hemolitica € uma anemia causada pela ruptura das hemadcias (hemolise) antes do tempo. Essas hemadcias tem a vida estimada de 120 dias, mas sdao rompidas antecipadamente. No entanto, essa
ruptura é anormal de hemécias pode ocorrer nos vasos sanguineos. Existem 4 tipos de anemia hemolitica, e a mais comum é causada por esferocitoses hereditaria. Uma doencga genética, ou seja, transmitida dos pais para os filhos. E um tipo de anemia megaloblastica, mas, neste caso, a deficiéncia é de vitamina B12. A doenca se deve por uma falha na
absorcao da vitamina, devido a um enfraquecimento do revestimento do estdbmago ou uma doenca auto-imune. Sem o devido tratamento, pode causar sérios danos cognitivos e cardiaco da crianga. Neste caso, a ingestdo de alimentos ricos em vitamina B12 n&o altera a absorcao, é provavel que o tratamento sejam através de medicamentos prescritos.
Como a anemia hemolitica, a doenca falciforme também é hereditaria. Uma de suas principais caracteristicas é a de alterar o tamanho dos glébulos vermelhos, que parecem uma foice, por isso o nome sugestivo. Devido a sua forma, esses glébulos vermelhos se decompdem mais facilmente, o que eventualmente causa anemia. No caso de criangas, os
sintomas geralmente aparecem com a idade de seis meses. Entre os sinais mais comuns sé@o a dor nos o0ssos e articulacées. O frio, a desidratacdo e infecgées, como a pneumonia e a meningite, podem potencializar. Teste que pode identificar o estado em que se encontra a proteina do sangue, é corrosdo da hemoglobina. As criancas com a doenca
devem estar fazendo o tratamento adequado junto com pediatras, nutricionistas e dentistas. Imagem: Divulgacdo. A anemia infantil caracteriza-se por uma diminuigdo no nimero de glébulos vermelhos no sangue, que sdo responsaveis pelo transporte de oxigénio para todos os 6rgaos do corpo. A hemoglobina é uma proteina muito importante para o
Nnosso corpo, pois é responsavel pelo transporte de oxigénio necessario para o bom funcionamento de todos os tecidos e érgaos do nosso corpo. Com o nimero ou conteido de hemoglobina menor do que o esperado a crianca estd com anemia. Mas, é necessario procurar um especialista para a andlise. No entanto, as causa mais comum,como ja
dissemos, é a falta de ferro, necessario para a formacao de hemoglobina no sangue. Outra causa comum pode ser um problema que o absorve. Algumas doencas também podem causar anemia em criancgas, além disso sabe-se que a anemia infantil diminui o tom da pele, d& fadiga e falta de energia e deixa a boca ou lingua branca. Pesquisas recentes
mostram a estreita relagao entre os nimeros de hemoglobina e o funcionamento dos cérebros das criangas. O ferro é necessario para que as conexodes neurais passem, assim como o trabalho dos neurotransmissores funcione corretamente. No caso de criangas com anemia, essa alteracao ou deficiéncia leva a baixos rendimentos intelectuais, bem
como, as dificuldades de aprendizagem, diminuicdao do desempenho cognitivo e, como consequéncia, fracasso escolar. Por outro lado, as criancas com anemia se véem menos riscos, menos adaptados ao meio ambiente e mais distirbios do comportamento. Uma fonte de ferro e vitamina C, que ird ajudar na absorcao do ferro: Ingredientes 4 rodelas de
abacaxi;Salsinha fresca agosto. Use um liquidificador para misturar os ingredientes. Pode ser feito com outras frutas como por exemplo, morango, laranja, tangerina e limdo. Ingredientes 1 litro de leite; 3 bananas nanicas; 4 colheres de sopa de aveia; 4 colheres de sopa de agtcar mascavo; 1/2 copo de melado. Figado; Moela;Coracgao; Lingua;Carne
de gado;Peixes;Gema de ovo;Feijao;Lentilha;Ervilha;Actcar mascavo Leia também: Transtorno de personalidade infantil: O que é, diagnostico e tratamentos. Laranja;Abacaxi;Limao;Goiaba;Acerola;Maracuja;Kiwi;Morango;Couve-flor;Abdbora;Repolho;Tomate. Eu pensei o mesmo que tu , mas também sem querer ofender ninguém. e ninguem ainda
refilou com as dezenas de posts sobre o dia do pai e sugestoes de ideias ... pq? pq todas querem ter o seu topico com protagonismo! foi sugerido a dias uma categoria de amamentacao, que infelizmente e n se compreende como n ha! Achei mt interessante os topicos sobre o assunto, pois em todos os blogs que leio, s6 falam gd corre mal! Ana ... és
mais Mulher que isso ... n vas embora ... e vou tomar nota do teu email e vou te responder com o meu! bjinhos Eu também acho que nao deves ir embora sé pelos comentdrios de meia dizia de pessoas. Eu gostei dos teus topicos sdo pertinentes. Delfie, entre esses posts que referiste ainda ha varios repetidos e também ha muitos que nao tém nada a
ver com o forum e ninguém reclama e com as informagdes que tém a ver com o forum reclamam. E que receitaram ferro talvez por ainda tomarem leite materno e as vezes ate esquexo de dar! N gostam nada daquilo e por isso queria outras opinioes! Acho que é mt util a inf que colocast! N compreendo qual a indignacao! E para isso que serve o forum,
partilha de inf e troca de ideias principalmente construrivas! Bgd pela inf interesse Ola mamas, o meu filhote esta com 15 meses e esta a tomar suplemento de ferro pois os valores estavam baixos, fomos dar com a falta de ferro por acaso...mas imaginem se nao tivesse feito os analises?? O meu filho estaria com anemia e nenguem saberia?? E normal
um bebe de 15 meses ter falta de ferro?? Obrigado meninas. 5 minutos - 11 de Outubro de 2017 - por Equipe Danone BabySegundo a Pesquisa Nacional de Demografia e Saide (PNDS), divulgada no ano de 2006, cerca de 20,9% das criangas brasileiras menores de cinco anos foram diagnosticadas com anemia. Para bebés menores de dois anos, o
numero é ainda maior: a prevaléncia da doenca é de 24,1%. Basicamente, a anemia infantil ocorre pela deficiéncia de ferro no corpo, um nutriente essencial para a vida humana por atuar na formacao das células vermelhas do sangue, também chamadas de hemacias, responsaveis por transportar oxigénio. O ferro é tdo fundamental para o
desenvolvimento humano que um bebé de até um ano precisa absorver até quatro vezes mais o nutriente do que um adulto para ter um bom funcionamento de suas fun¢ées imunoldgicas e cognitivas. Especialistas descobriram a existéncia de sete tipos de anemia, que variam, principalmente, de acordo com suas causas. Os sintomas, geralmente, sao
os mesmos: fadiga, fraqueza, pressao baixa, tontura, mal-estar, ritmo cardiaco acelerado, confusao mental, dores de cabeca, falta de ar, palidez e unhas fracas ou quebradicas. Entretanto, como os sintomas podem ser confundidos com sinais de outras doencas, o diagndstico médico costuma ser feito apos a realizacdo de um exame de sangue. O
hemograma é capaz de identificar as alteracdes da taxa de ferro no interior das hemoglobinas, como sdao chamadas as proteinas do sangue. Saiba quais sdo os 5 tipos de anemia mais comuns as formas de tratamento: Anemia ferropriva Esta é uma das variagdes mais comuns da doenga, causada por uma concentracdo baixa de ferro nas hemoglobinas.
Geralmente, a condigao é desencadeada pelo pouco consumo de alimentos que possuem o micronutriente como ovos, carne vermelha ou vegetais de coloracédo verde escura como o espinafre, além de leguminosas como o feijao e a soja. O tratamento indicado para esse tipo de anemia é a reposi¢do do nutriente sob orientagdo médica, além de
recomendada uma maior ingestao de alimentos ricos em ferro. Caso o quadro seja grave, o pediatra podera indicar a transfusdo de hemacias, mas é extremamente raro que isso aconteca. Anemia megaloblastica Este tipo da doenca pode ser acarretada pela deficiéncia de vitamina B12 ou de acido félico, devido a caréncia da ingestdo de alimentos
ricos nessas duas substancias como carnes, ovos, leite e seus derivados, leguminosas como lentilha e feijao-preto, além de vegetais de cor verde escuro, como o espinafre. Essa deficiéncia nutricional acaba fazendo com que os glébulos vermelhos do sangue apresentem um tamanho anormal, além de diminuir os glébulos brancos e as plaquetas
sanguineas. As formas mais comuns de tratamento sao, além da reeducacdo nutricional, a administracdo de medicamentos para repor os niveis de acido félico e da vitamina B12. Em casos graves, o pediatra poderd recomendar a transfusdo de hemdcias. Anemia perniciosa Esta é um subtipo da anemia megaloblastica mas, neste caso, a caréncia da
vitamina B12 se deve a uma falha na absorc¢ao, por causa de um enfraquecimento do revestimento do estdmago ou de uma condi¢do autoimune. Caso nao seja tratada com precisdo, poderd acarretar danos sérios ao desenvolvimento cognitivo e cardiaco da crianca. Como neste caso a ingestdo de alimentos ricos em vitamina B12 ndo muda a absorcao,
muito provavelmente o tratamento serd medicamentoso, de acordo com a prescrigdo médica. Anemia hemolitica H& quatro tipos de anemia hemolitica, sendo que a mais comum é a causada por esferocitose hereditaria. Como o préprio nome sugere, € uma doenca genética, ou seja, transmitida dos pais para o filho. Neste caso, as hemacias que
normalmente vivem 120 dias possuem menor tempo de vida, além de serem menores e mais redondinhas. Esse formato faz com que essas células sejam ‘sequestradas’ rapidamente pelo baco, um érgao que desempenha uma funcdo muito importante no sistema imunoldgico: de filtro e reservatério de sangue. Muito provavelmente o pediatra pedira
uma série de exames além do hemograma para fazer o diagndstico. Anemia falciforme Assim como as anemias hemoliticas, a falciforme também é hereditaria. Uma de suas principais caracteristicas € a alteragdo no formato dos glébulos vermelhos, que se parecem com uma foice, justificando seu nome. Devido a sua forma, essas células do sangue se
rompem com maior facilidade, o que acaba por causar a anemia. No caso de bebés e criancas, os sintomas geralmente aparecem a partir dos seis meses de vida. Entre os sinais mais comuns estdo as dores em ossos e articulacoes. Frio, desidratacao e infecgdes, como pneumonias e meningites, podem potencializa-las. Os exames capazes de identificar
a condigdo sdo o teste do pezinho e a eletroforese de hemoglobina, a proteina do sangue. Criangas portadoras da doenca deverdo ter acompanhamento de uma equipe especializada formada por pediatras, enfermeiros, nutricionistas e até dentistas. Quanto mais cedo a anemia falciforme for descoberta, mais efetivas serdao as medidas preventivas.
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS “Anemias” - Universidade Federal do Rio de Janeiro. “Artigo de revisdo - Anemia ferropriva na infancia” - Jornal de Pediatria, Rio de Janeiro, 2000. " Apostila de Anemias" - Curso de Enfermagem da Faculdades Integradas da Unido Educacional do Planalto Central (FACIPLAC). “Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas - Anemia por deficiéncia de ferro”. “Anemia no Brasil - a importancia da prevencdo e controle” - Blog do Ministério da Saude.
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