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Simposio 5: Talasemias
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Estudio etiológico

Esquema diagnóstico de las anemias. 
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DIAGNÓSTICO DE LA ANEMIA MICROCÍTICA.



Hb estructurales:
Se produce una cadena anómala, generalmente por la sustitución 

puntual de un aminoácido. 
Talasemias:
Existe una disminución en la producción de una o varias de las cadenas 

de globina. 

Existen más de 400 Hb estructurales descritas, pero sólo 3 tienen una 
alta frecuencia (Hb S,C y E).

Sólo de beta talasemias se han descrito 200 variantes.

Es un problema global: 
270 millones de personas con alguna Hemoglobinopatía.
300.000 nuevos nacimientos/año con problemas graves.

Las enfermedades de la Hb.



Técnicas automatizadas (HPLC).
Estudio de la Hb A2, de la Hb F y de un perfil de hemoglobinas.

Beta talasemias heterocigotas: Hb A2 (> 3.8 %), Hb F< 5%. 
Delta-beta talasemias heterocigotas. Hb F (5-15%),Hb A2 Normal y sin 
hemoglobinopatía.  
Hemoglobinopatía Lepore. Banda lenta próxima a la Hb S. 

Las talasemias atípicas (microcitosis familiares atípicas).
no pueden diagnosticarse con el estudio del hemoglobinograma. 
Es muy importante el estudio familiar . 
. La mayoría alfa talasemias.

Estudio del tipo de talasemia
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