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I. O metabolismo do ferro no corpo durante
as diferentes fases da vida

O ferro (Fe) pode ser encontrado nas formas ferrosa (Fe?") e férrica ou reduzida (Fe**). Os adultos tém cerca de 3 a 4 g deste mineral em
seus corpos, dos quais 65% correspondem a hemoglobina, a 6rgdos de armazenamento, por exemplo, figado ou medula dssea, e 0s 10%
o restantes a proteinas como a mioglobina.'? O ferro é ingerido com alimentos, e a dieta hormal contém quase 6 mg por 1.000 calorias,
o que significa um consumo didrio de 15 a 20 mg'

O ferro que é obtido da dieta é absorvido na mucosa duodenal; posteriormente, é transportado pela corrente sanguinea e se liga a
transferrina, uma proteina sintetizada no figado, que € o érgao responsavel por capturar, secretar e armazenar esse elemento3* A
entrada de ferro no hepatocito € induzida por receptores especificos de transferrina.* 3 Dentro da célula, é encontrado em reagdes
enzimaticas, especialmente aquelas envolvidas com o transporte de elétrons.?

Este mineral também entra no plasma a partir de macrofagos que reciclam ferro de eritrécitos maduros.®
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® Figura 1. Metabolismo do ferro.
Adaptado de: Waldvogel-Abramowski S et al. Transfus Med Hemother 2014;41:213-221.
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E importante notar que altas concentracdes de ferro sdo toxicas para a célula, pois podem causar danos significativos aos érgaos, como
visto em formas graves de hemocromatose; portanto, a maioria do ferro intracelular é dedicado a formacgado de complexos com ferritina.
EEsta proteina tem uma grande capacidade de absorver ferro, mas em casos de intoxicacado pode ficar saturada.®*

Por outro lado, os hepatdcitos sintetizam um hormonio chamado hepcidina, que é responsavel por bloquear a bomba de saida do ferro
presente no intestino, impedindo a liberagdao desse mineral na corrente sanguinea e diminuindo os niveis séricos de ferro.®
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Figura 2. Mecanismos envolvidos na sintese de hepcidina

Adaptado de: Waldvogel-Abramowski S et al. Transfus Med Hemother 2014,41:213-221. L I S E F E X®
FPNI: ferroportina-1.
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Na presenca de inflamagao, ou aumento das reservas de ferro intracelular e extracelular, a concentragcao de hepcidina aumenta. Por outro
lado, se as necessidades de ferro forem altas, como no caso de eritropoiese aumentada, os niveis de hepcidina diminuem. Este hormdnio
blogueia a exportagao de ferro dos hepatdcitos, macrofagos e enterdcitos pela ligagdo a ferroportina permitindo sua internalizagcéo e
degradacgao.®

As fungdes bioldgicas vitais exigem um fornecimento ininterrupto de ferro para a renovacgao celular, portanto, a homeostase desse
elemento é um processo complexo. Entre 1 e 2 mg deste mineral é perdido todos os dias devido a pele e descamacgdo entérica, bem como
pequenas perdas de sangue, mas um equilibrio é alcancado a partir do ferro que € absorvido no intestino. Essa situagao e as necessidades
de ingestao de ferro variam de acordo com o sexo, as condig¢des nutricionais e as diferentes fases da vida.®

Da mesma forma, existem estagios em que as necessidades de ferro sao altas, como o periodo fetal, a amamentacao, a primeira infancia e a
adolescéncia (no caso das mulheres esta relacionado com a menstruagao).* A ingestao diaria recomendada deste mineral varia durante os
primeiros anos de vida: 0,27 mg aos 6 meses, 11 mg de 7 meses alano e 7 mg de 1ano a 3 anos de idade. Manter esse consumo é vital para
promover o crescimento infantil e o neurodesenvolvimento.*

Durante o crescimento, as necessidades de ferro aumentam para as mulheres.5,6 A Organizagcao Mundial da Saude (OMS) estima que 29%
deste grupo populacional, desde a menarca até a menopausia, tem anemia.® Ndo obstante, este fendmeno pode ocorrer em qualquer
etapa da vida.° Durante a idade fértil, é necessario consumir diariamente 18 mg de ferro, este valor pode aumentar de 27 a 35 mg durante
a gravidez (é recomendado iniciar a partir do segundo trimestre).“® No periodo de amamentacao, € aconselhado ingerir 21 mg de ferro por
dia.® Finalmente, na pré-menopausia e menopausia a exigéncia é reduzida até 8 mg diarios.”

Ha muitos outros aspectos a serem considerados ao
avaliar as necessidades de ferro, como fatores
especificos da idade, histoérico ginecoldgico-

obstétrico e niveis hormonais.®

Por exemplo, durante a pré-menopausa, as

mulheres com historico cirdrgico de histerectomia

requerem menos ferro do que aquelas que ainda

tém utero.* Para mulheres gravidas, * b 2t

observou-se que mais de 85% delas podem
apresentar anemia.? 6 Da mesma forma, as
mulheres em idade fértil apresentam uma perda
média de 35 mL de sangue, equivalente a 16 mg de
ferro, durante a menstruacao; no entanto, esse valor
pode variar em cada mulher.®

4@ /ﬁg 1mg 7mg 18mg |[27-35mg| 2Img 8 mg I

Figura 3. Necessidades didrias de ferro nas diferentes fases da vida de uma mulher.

LIS E FEX® FE: ferro.
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Il. Anemia por deficiéncia de ferro

A OMS define anemia como a condigdo em que o numero de hemacias ou a concentragcdo de hemoglobina é menor que o
normal e a identifica da seguinte forma:®'©

Tabela 1. Diagnostico de anemia segundo valores de hemoglobina por faixa etaria

Populacéo Concentragéo de hemoglobina
Homens <13 g/dL
Mulheres néo gravidas >15 anos <12 g/dL
Gestantes <A1g/dL
Criangas de 12 a 14 anos <12 g/dL
Criangas de 6 a 12 anos <15 g/dL
K Criangas de 6 a 59 meses <1g/dL /

Adaptado de: Alvarado C et al. An Fac Med 2022;83(1):65-69.

A anemia por deficiéncia de ferro € a condicdo hematolégica em que ha uma menor producado de hemacias saudaveis devido a
deficiéncia de ferro; é a mais comum e tratavel de todas as anemias.® A principal causa dessa deficiéncia é a perda de sangue
durante os periodos menstruais e sangramento gastrointestinal, sescundariamente, devido a alteragdes na absorgdo de ferro.? Ambas
as causas podem ser agravadas se a ingestdo de ferro na dieta for deficiente.®
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2.1 Sintomas

A deficiéncia de ferro causa uma variedade de sintomas, que sdo mediados pela deficiéncia de nutrientes e pela anemia resultante.®
A maioria deles desaparece assim que a anemia se resolve. Embora o sintoma mais frequente seja a fadiga, nas mulheres, a queda
de cabelo também é comum, principalmente a alopecia difusa nao cicatrizante do couro cabeludo. Outras manifestagdes sao

taquicardia, intolerancia ao frio, falta de resisténcia ao exercicio e dificuldade respiratéria.® A anemia com sintomas significativos
afeta negativamente a qualidade de vida dos pacientes.”

A AOUS,

Taquicardia Perda de cabelo Fragilidade das unhas Fadiga extrema
Tontura Intolerdncia ao frio Anorexia Desconforto respiratério

Figura 4. Sintomas de anemia por deficiéncia de ferro
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2.2 Etiologia

As causas da anemia por deficiéncia de ferro estdo relacionadas a processos que alteram a homeostase do ferro no organism%, ‘
variando de condig¢des ginecoldgicas e obstétricas, como menstruagao, gravidez e parto, a condi¢cdes gastrointestinais, por exemplo,
obesidade, doenca celiaca, hematuria e até cirurgia bariatrica.® 2

Tabela 2. Etiologia da anemia por deficiéncia de ferro

Causas ginecolbgicas e obstétricas:

» Perdas menstruais
» Gravidez
« Parto

Perdas gastrointestinais:

« Cancer
* Gastrite
« Helicobacter pylori: gastrite atréfica, Glceras
« Parasitose
« Sindrome do intestino irritavel
- Diverticulo de Meckel
« Malformagées vasculares

Obesidade

Hematdaria

Cirurgia bariatrica
\ Doenca celiaca /

Adaptado de: DelLoughery T. Clin N Am Med 22017;101:319-332.
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2.3 Diagnéstico

A descoberta de anemia microcitica na biometria sanguinea nao é sensivel ou especifico para fazer o diagnoéstico.? O volume

corpuscular médio de glébulos vermelhos diminui nos casos de deficiéncias graves de ferro, no entanto, esse resultado geralmente é
tardio ou alterado por condigdes médicas concomitantes.®

Ao contrario da crenga popular, a quantificacdo do ferro sérico ndo é um teste de diagnostico ideal, pois os niveis variam diariamente e
diminuem com a inflamacao ou uma falsa elevagao pode ser obtida apods a ingestao oral de ferro.®

Existem varios testes para o diagnostico de deficiéncia de ferro ou anemia por deficiéncia de ferro, mas a ferritina sérica é considerada a

mais eficaz e econdmica, pois confirma a deficiéncia de ferro em niveis de 40 ng/mL e até 70 ng/mL em condi¢des inflamatadrias. No
entanto, a idade e o estado clinico do paciente devem ser considerados na interpretagcdo dos resultados.®

Tabela 3. Testes de diagndstico para anemia por deficiéncia de ferro

Ferritina Estudo diagnéstico mais eficiente

Volume corpuscular médio Muito varidvel, ndo ideal

Aumentos por deficiéncia de ferro, anemia

Eritrécitos livres: protoporfiria cronica e intoxicagdo por chumbo
Nd&o ideal
Ferro sérico Muito variavel, ndo ideal
Capacidade total de ligacdo de ferro Teste sensivel, mas néo especifico

Adaptado de: Deloughery T. Med Clin N Am 2017;101:319-332.
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lll. Tratamento da anemia por deficiéncia de ferro

O diagndstico precoce e a administragao oportuna da anemia por deficiéncia de ferro melhoram a qualidade de vida e previnem >
danos a curto e longo prazo." E11 Na maioria das condi¢cdes em que ha falta de um nutriente, a melhor solucdo é reabastecé-lo.

Historicamente,a deficiéncia deste mineral foi tratada com varios suplementos orais de ferro ferroso (sulfato, fumarato, gluconato,

sulfato de glicina) ou férrico (proteina-succinilato, manitol-ovalbumina, complexo de polimaltose), pois sdo acessiveis, seguros e com

bom custo-beneficio para os pacientes."”?

As recomendacodes gerais para corregao da anemia sao as seguintes:”

a) Reparo da causa primaria: modificagdes na dieta e tratamento de condi¢des que interferem na absorgao de ferro
b) Tratamento com ferro oral ou intravenoso
c) Transfusao de sangue

No caso da suplementacao oral de ferro, € importante notar que as formulagdes tradicionais interagem com outros medicamentos ou
alimentos, portanto, sua absorcdo é reduzida ou menor, isso faz com que o tratamento dure meses, efeitos adversos gastrointestinais e
sérios danos ao epitélio intestinal ®""?

Para pacientes com problemas de absorgao conhecidos, histérico cirudrgico intestinal ou cirurgia bariatrica, ferro intravenoso, infusdes
continuas de ferro ou reabastecimento de sangue sao preferidos.8 No entanto, essas opgdes sdo mais caras do que o ferro oral, requerem
acesso venoso e requerem monitoramento de infusdao para monitorar possiveis reagcdes de hipersensibilidade.”

Devido ao exposto, nos ultimos anos, foram desenvolvidas formulag¢des de ferro que sdo melhor absorvidas para evitar a incidéncia de
efeitos colaterais gastrointestinais e otimizar a ades&o ao tratamento. Uma dessas opgdes € o ferro lipossomal, uma preparacao de
pirofosfato férrico revestido por membrana de fosfolipidios e ésteres dde sacarose de acidos graxos, que proporciona boa absorcéo
gastrointestinal e alta biodisponibilidade."SEm comparacdo com outras preparacdes orais de ferro, o ferro lipossomal é uma nova
estratégia promissora para o tratamento de pacientes com anemia por deficiéncia de ferro, principalmente porque tem menos efeitos
adversos."

Da mesma forma, existem multiplos estudos que suportam a indicagao de menores doses de ferro elementar (15-20 mg), uma vez que os
enterdcitos estao saturados com este mineral em baixas doses, bloqueiam administragdes subsequentes do mesmo dia e o absorvem
melhor, isso mostra que ele é tao eficaz quanto altas doses de ferro ferroso ou férrico.®

LISEFEX’
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3.1 Calculo das necessidades de ferro

A dose tradicional de ferro oral na forma de sais ferrosos é de 100-200 mg/dia, dividida em 3 ou 4 doses;* ccada comprimido fornece 195
mg de ferro. Os especialistas recomendam 80-200 mg/dia de ferro elementar para o tratamento da deficiéncia de ferro e anemia por

deficiéncia de ferro, mas diretrizes mais recentes sugerem doses mais baixas, pois sdo igualmente eficazes e produzem menos efeitos
adversos.'

A OMS tem esquemas de suplementacao de ferro para prevenir a anemia em diferentes populag¢des, por exemplo, mulheres
menstruadas com uma prevaléncia de anemia de 20-40% ou mais.14 No caso de mulheres gravidas, 27-35 mg/dia deste mineral é

necessario na dieta e na forma suplementar para repor as perdas basais, aumentar o numero de glébulos vermelhos e atender as
necessidades do feto e da placenta.*®'

Tabela 2. Recomendagdes da OMS para suplementagao de
ferro em mulheres em idade fértil e adolescentes

Circunstancias Frequéncia Suplemento
Prevaléncia semanal Ferro elementar: 60 mg
da anemia 220% Acido félico: 2 800 ug
Prevaléncia o AL
da anemia 240% Diaria Ferro elementar: 30-60 mg

Adaptado de: Stoffel NU et al. Mol Aspects Med 2020:75:100865.

Para calcular a deficiéncia de ferro corporal de um paciente e evitar ingestao excessiva ou insuficiéncia de ferro, a férmula de Ganzoni é usada. '®

Deficiéncia de ferro =

Hbideal g/dL
(mg) .

Peso (kg) -
ot Hb real g/dL

X 2.4 + 500

Os valores de hemoglobina alvo ou ideal variam de acordo com o peso, sexo e condigdes gerais, mas geralmente sao
considerados 15 g/dL.'®

Hb: hemoglobina
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IV. Perfil Lisefex®

Lisefex® é uma formulacdo oral de ferro lipossomal, uma alternativa ao intravenoso. Esta apresentacdo beneficia pacientes com anemia
por deficiéncia de ferro leve a moderada ou sindrome do intestino irritavel, que apresentam intolerancia, agravamento sintomatico e
extensdo do tratamento sem resultados devido a ineficacia de outros sais de ferro orais.”

A administragao de ferro encapsulado em lipossomas € uma estratégia promissora, pois esse revestimento melhora a biocompatibilidade e
biodegradabilidade do ferro, além de diminuir sua toxicidade ou incidéncia de efeitos adversos."

4.1. Caracteristicas

O lipossoma é uma vesicula esférica com uma membrana dupla de fosfolipidios que encapsulam o ferro micronizado do nucleo. Esta
bicamada lipidica previne a oxidagcdo e degradagao do ferro, permitindo a distribuicao e absor¢éo adequadas do farmaco.”

Além disso, Lisefex® contém vitamina C que aumenta a biodisponibilidade do ferro, mesmo na presenca de fatores inibidores, pois atua de
trés maneiras diferentes:®

® Como agente redutor, ajuda a manter este mineral na sua forma ferrosa mais soluvel.
® Ele se liga ao ferro e permite que ele forme um complexo soluvel.
® Melhora os resultados do tratamento oral com ferro e mudancgas nos habitos alimentares.

Também contém fibras, que ajudam a manter o transito intestinal adequado sem causar efeitos negativos ou alterar a absorcao de
ferro®

Lisefex® oferece beneficios a todos os tipos de pacientes. Sua apresentacdo em pé dispersivel oral tem um sabor agradavel de
morango que permite seu uso no fortalecimento de produtos alimenticios, sem alterar as texturas ou adicionar um sabor ferroso ou
desagradavel; além disso, ndo interage com outros alimentos ou medicamentos. Além disso, tem a vantagem de poder ser consumido
diretamente, sem a necessidade de beber agua, mas, no caso de pessoas com dificuldade de degluticdo ou criangas, recomenda-se
dissolvé-lo em agua ou suco.”®

Tabela 5. Informacgao nutricional de Lisefex®

Nutrientes Quantidade por saco Por 100g
Ferro 19.2 mg 192 g
Vitamina C 60 mg 69
Dextrina (fibra solGvel) 350 mg 369

LISEFEX’
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4.2. Perfil do paciente ideal

Lisefex® ® é uma opcgao terapéutica com melhor absorcdo e menos eventos adversos gastrointestinais, tornando-se uma excelente
alternativa para todas as pessoas com deficiéncia de ferro, como mulheres gravidas ou férteis, criancas com mais de 2 anos de idade,
vegetarianos, individuos com sindrome do intestino irritavel e pacientes com anemia por deficiéncia de ferro.4"

No entanto, as mulheres tém uma maior incidéncia de anemia por deficiéncia de ferro, de modo que aquelas em idade fértil (da

menarca a menopausa), com menstruacao intensa ou gravidez, sdo o publico ideal para indicar Lisefex®, bem como pessoas com dieta
vegetariana ou baixa ingestao de ferro.*®
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V. Beneficios do Lisefex® vs. outras maneiras
de administrar ferro

5.1. Vantagens na biodisponibilidade e redug¢éo de eventos adversos. Adeséo terapéutica na
substituicdo com ferro

O ferro oral é o tratamento padrdo para anemia leve a moderada. Existem muitas formulagdes, tais como sais de ferro, complexos e
combinagdes, bem como varios regimes de dosagem. Estdo disponiveis em comprimidos e capsulas regulares, revestidos

o u de liberagdo prolongada, bem como na forma liquida ou gotas. Além disso, essas preparagdes podem ser encontradas nos estados
ferroso e férrico."”

O uso de ferro lipossomal € uma alternativa as formulagdes convencionais, pois apresenta alta absorgao, melhor
biodisponibilidade gastrointestinal, menor incidéncia de efeitos colaterais e boa tolerabilidade, o que favorece a continuidade do
tratamento.? Diversos estudos tém demonstrado que a adesao terapéutica € de 100% aos 6 e 12 meses, por outro lado, os
compostos tradicionais apresentam baixa eficacia, pois atingem apenas 9,4%.%

Baixa incidéncia
de efeitos
colaterais

Alta absorc¢do
e biodisponibilidade

gastrointestinal

Ferro
lipossomal

Boa
< tolerabilidade

Excelente adesdo

ao tratamento
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Todas as formulag¢des de ferro apresentam vantagens e desvantagens, desde a acessibilidade ou facilidade de tratamento até

efeitos adversos negativos ou situagdes que alteram o bem-estar do paciente. A tabela a seguir compara os beneficios e as
deficiéncias de cada formulacao.

Tabela 6. Comparacgao das varias formulagdes de ferro

- Efeitos colaterais
gastroentéricos em
70% dos casos

. Sulfato de ferro « Tratamento padrdo
 Boa absorgdo intestinal + Sabor desagradavel * Tratamento
« Gluconato de ferro % . de 4 a 6 meses
- Poucas apresentagdes
« Fumarato ferroso + Baixo custo )
« Taxas de absorgdo baixas
e variaveis: sdo limitadas
pela ingestdo de certos
alimentos
. Boa absorcdo intestinal + Puede tener una respuesta
¢ mads lenta al tratamiento * Resultados apés
. Sulfato ferroso . Efai . 10 semanas de tratamento:
de glicina Efeitos colaterais limitados - La absorcién se puede normalizagdo dos niveis de
] ~ limitar por la ingesta hemoglobina
- Diversas apresentacdes

de determinados alimentos

« Excelente palatabilidade
(sabor agradavel)

« Baixa incidéncia de
efeitos colaterais

*Apresentagdo amigavel para
todas as faixas etdrias

» Adicionado com vitamina C
que melhora a sua absorgdo

* Maior biodisponibilidade * Resultados apds 8

. semanas: aumento de 1
‘Lisefex - Seguro em pacientes com g/dL na hemoglobina

sindrome do intestino irritével, ou normalizagéo
anemia por deficiéncia de ferro,
mulheres, gestantes e criangas

*Reduz a fadiga e promove
qualidade de vida

» Melhora os valores de ferro
e a saturagdo de transferrina
no soro

® » Concentragdo méaxima
apobs 2 horas
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Formulagéo de ferro Beneficios Pontos negativos Duracéo

* Hospitalizagdo necessaria
» Buena eficacia con independencia .
de la absorcidn gastroentérica » Mdltiplas infusées
* Gluconato ferroso
intravenoso :
« Pocos efectos secundarios « A absorgdo pode ser
astroentéricos imi i . . p
9 “ég?;?gf;;%'sng?;t::tg: * Seu efeito comega apds 7 a
10 dias de tratamento
« Boa eficdcia independentemente + Hospitalizagdo necessdaria « Normaliza os niveis de
da absorgéo gastroentérica hemoglobina em 2 a 4
. n o . semanas
« Ferro carboximaltose + Administrag@o Gnica + Indicado a adolescentes
intravenoso acima de 14 anos
- Efeitos colaterais reduzidos
« Liberacdo continua « Uso limitado em mulheres
gravidas

Adaptado de: Moscheo C et al. Metabolites 2022:12(4):289: Garzon S et al. Oman Med J 2020:35(5):€166; De Alvarenga CV et al. Int J Clin Pharma 2020:42:895-902;
Madrazo Z et al. Cir Esp 2009:86(4):196-203: Maladkar M et al. J Biosci Med 2020;8:27-41; Malhotra J et al. World J Anemia 2017:1(4):1-6.

Absorgdo e biodisponibilidade

Lisefex
(pirofosfato de ferro lipossomal)

4 1 \\
4,1 vezes maior 3,5 vezes maior 2,7 vezes maior
que o gluconato de ferro que o pirofosfato de ferro livre que o sulfato de ferro
. . . . O . ®

Figura 6. Comparagdo da absorgdo e biodisponibilidade de diferentes formulagées de ferro F E X

Adaptado de: Malhotra J et al. World J Anemia 2017:1(4):1-6 i
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VI. Glossdrio

anemia: condicdo na qual o numero de glébulos vermelhos ou a concentracdo de hemoglobina € menor que o normal

anemia microcitica: disturbio hematoldgico caracterizado por eritrécitos anormalmente pequenos, geralmente associados a perda
cronica de sangue ou anemia nutricional.

biodegradabilidade: capacidade natural de um produto quimico de ser degradado em compostos menos complexos ou compostos
com menos atomos de carbono por bactérias ou outros microrganismos.

biodisponibilidade: grau de atividade ou quantidade de um farmaco ou outra substancia administrada, disponivel para atuar no tecido
alvo.

idade fértil: periodo de idade reprodutiva em mulheres, geralmente de 15 a 44 anos.

eritroécito: principal componente celular do sangue circulante; € um disco bicéncavo avermelhado, com cerca de 7 microns de diametro,
contendo hemoglobina circundada por uma membrana lipidica. Sua principal funcéo é o transporte de oxigénio.

éster: tipo de compostos quimicos formados pela unido de um alcool e um ou mais acidos organicos.

ferritina: composto férrico formado no intestino e armazenado no figado, baco e medula dssea, para incorporacdo as moléculas de
hemoglobina. Os niveis de ferritina sérica sdo usados como um indicador das reservas de ferro do corpo.

fosfolipidios: lipidios contendo fésforo. Existem duas classes: fosfatideos e esfingomielinas

hematdria: presenca anormal de sangue na urina. A hematuria € um sintoma de muitas doencas renais e disturbios do sistema
geniturinario.

hemoglobina: composto complexo de proteina e ferro, presente no sangue, que transporta oxigénio dos pulmades para as células e
didxido de carbono das células para os pulmodes.

hepcidina: peptideo de origem hepatica com propriedades antimicrobianas, que atua como regulador da homeostase do ferro.
histerectomia: retirada cirdrgica do utero.

homeostase: equilibrio relativo no ambiente interno do corpo, naturalmente mantido por respostas adaptativas que promovem a
preservagao da saude.

macroéfagos: células fagocitarias do sistema reticuloendotelial, como células de Kupffer do figado, esplendcitos do bago e histidcitos do
tecido conjuntivo frouxo.

menarca: primeira menstruagao que representa o inicio da fungdo menstrual ciclica. Geralmente aparece entre 9-17 anos de idade.
menopausa: cessacao da menstruagao, é usado para se referir ao periodo climatérico feminino. Acontece naturalmente pelo declinio da
producao e fungao de hormonios ciclicos entre 45-60 anos de idade, embora possam parar mais cedo como consequéncia de doenga ou
por resseccao cirurgica do utero ou de ambos os ovarios.

mioglobina: complexo de globina ferrosa que consiste em uma molécula heme contendo uma molécula de ferro ligada a uma Unica
cadeia de globina. A mioglobina esta presente no musculo e é responsavel pela cor vermelha deste tecido e sua capacidade de
armazenar oxigénio.

protoporfiria: concentragdo elevada de protoporfirina no sangue e nas fezes.

protoporfirina: : tipo de porfirina que se combina com ferro e proteinas para formar um grupo de moléculas organicas importantes,
incluindo catalase, hemoglobina e mioglobina.

transferrina: proteina presente no sangue, essencial para o transporte do ferro.

volume corpuscular médio: estimativa do volume médio de cada eritrocito, obtido pela divisdo do hematdcrito pelo numero total de
hemacias.
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