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Pseudoquiste Pancredtico
PancreaticPseudocyst

Castillo-VenturaB.
Hospital General “ Dr. Manuel Gea Gonzilez”

Introduceion: El Pseudoquiste pancretico es una coleccién encapsulada de fluidos enzimaticos del pancreas.
Usualmente se comunica con el conducto pancrestico y dentro o al lado del pancreas en un saco peritoneal.
La mayoria de estos quistes aparecen durante el curso de una pancreatitis crénica o como consecuencia de un
ataque de inflamacién aguda.

Caso clinico: Paciente femenina de 25 afios que acude por presentar dolor en hipocondrio izquierdo y epigastrio
irradiado a todo el abdomen e ingles, hiporexia, di i6n abdominal, nat y vomito. Con cuadro anterior de
pancreatitis aguda se le realiza USG mostrando un pseudoquiste pancreatico de pancreas de 20 cm. de didmetro,
se le realiza TAC y se le programa para cirugia.

Discusion : Existen dos mecanismos responsables para la formacion de un pseudoquiste , en el primero los quistes
se forman después de un episodio de pancreatitis aguda como un pseudogquiste de tipo inflamatorio (el quiste es
compuesto por un exudado de jugo pancredtico formando una superficie serosa, después este contenido se va
reabsorbiendo y se empieza a fibrosar la pared del quiste) y el segundo mecanismo que es el mds comun, es la
formacién de éste como parte de la evolucion de una pancreatitis crénica (la obstuccion y la dilatacion de los
conductos pequefios y de los acinos, causan una oclusion de los conductos largos en la pancreatitis crénica, con
una atrofia de las células epiteliales).

Con estudios especiales como USG y TAC se muestra que la frecuencia del pseudoquiste es del 50% aprox.. en
los pacientes que han sufrido una ataque severo de pancreatitis.

El pseudoquiste de pancreas se debe sospechar cuando un paciente con pancreatitis aguda después de una semana
de tratamiento presenta sintomas o bien no se ha sentido mejor. El sintoma mas frecuente es el dolor localizado
en la parte alta del abdomen con irradiacion a la espalda, ademis de fiebre, pérdida de peso, natiseas y vémito. En
ellaboratoriolo que se encuenraelevado esla amilasa sérica, leucocitosis (10000 a 15000 cel/mm3), el USG abdominal
es el que nos da el diagnostico de pseudoquiste pancredtico, sin embargo existen varias etiologias con las que
podemos confindirlo: absceso de pancreas, flegmén y neoplasia. En ultrasonido, la pared de los pseudoquistes
pancredticos probablemente es irregular o pobremente definida y 1a presencia de sangre o bridas dentro del flujo
dan al pseudoquiste una alta densidad o una densidad no muy uniforme.

Un porcentaje grande de pseudoquistes de pancreas se resuelven con un tratamiento conservador (en un estudio
de 24 pseudoquistes en menos de 6 semanas se resolvieron espontineamente el 40%), pero también un alio
porcentaje evolucionan a las complicaciones del mismo: infeccién, ruptura y hemorragia.

Usualmente se esperan seis semanas para la eleccion del tratamiento, ya sea que en este tiempo la pared del quiste
madure o bien haya disminuido de tamafio. Si se le realiza una aspiracion percutanea es necesario dejar un drenaje
por 6 meses o un afio. La ruptura intraperitoneal, la obstruccién y el pseudoquiste infectado requieren cirugia de
urgencia, también se requiere cirugia si se demuestra que existe una coneccidn directa entre el cistico y el conducto
pancredtico que estd sirviendo de drengje. Se recomienda que pacientes asintométaicos que tengan un
pseudoquiste menor de 5 cm en USG se sigan muy cuidadosamente sin intervencion quiriirgica.
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Ceguera... Insuficiencia Adrenal... Demencia.., Muerte:
Adrenoleucodistrofia (ALD).
Blindness... Adrenal Insufficiency... Dementia..... Death
Adrenoleucodystrophy (ALD)

Berger-Alazraki P, Dolengevich-Segal H, Hagerman-Ruiz Galindo G, Ruiz-Cruz M, Sucar-Romero S.
Facultad de Medicina, Universidad La Salie

Este ¢s un trabajo de revisién biblidgrafica basada en articulos especializados en el tema y en informacién
obtenida directamente del DR. H. W. Moser, quien es el investigador mds importante reconocido mundialmente
acerca de la adrenoleucodistrofia (ALD).

La adrenoleucodistrofia es una enfermedad causada por una alteracién genética recesiva ligada al
cromosoma X, cercadelaregionq28, que presenta gran variabilidad fenotipica como es la adrenomieloneuropatia
( AMN), El defecto metabolico basico se localiza a nivel de las enzimas responsables de la beta oxidacion de
los lipidos en los peroxisomas, 1o cual limita la beta oxidacién de los 4cidos grasos saturados de cadena muy
larga ( AGSCML), dando como ¢ ia su acumulacion en todos los tejidos del cuerpo especialmente
en la sustancia blanca cerebral, corteza adrenal, testiculos y nervios periféricos.

El cuadro clinico se divide en las manifestaciones psiquidtricas (alteraciones de la conducta, demencia),
neuroldgicas (ceguera, paraparesias) y endocrinolégicas (insuficiencia adrenal, hipogonadismo), estando
basado en una desmielinizacion progresiva del sistema nervioso. La causa de 1a desmielinizacién es todavia
d id recient te se ha encontrado una importante participacion del factor de necrosis
tumoral (FNT) en esta Ha existido mucha controversia con respecto al tratamiento de esta enfermedad, ya que
ningln manejo terapéutico ha llegado a tener resultados éptimos. Todas las terapias utilizadas se hallan bajo
intensa investigacion y entre éstas se ranlai presion, el transplante de médula ésea, la terapia
dietética de restriccion y supresion de AGSCML y ¢l mas controversial de todaos, el aceite de Lorenzo.

Inhibicién de la Oxidacién Mitocondrial de Equivalentes Reductores
Citoplasmicos Durante el Infarto Experimental Inducido en Corazén de Rata
Inhibition of Mitochondrial Oxidation of Cytoplasmic Reductor Equivalents During Experimental
Induced- Infart in Heart of Rat

Vizquez-Martinez E, Hernindez-Muiioz R, Lépez-Barrera F, Chagoya de Sénchez V.
Departamento de Bioenergética, Instituto de Fisiologia Celular, UNAM, México 04510, D.F.

La importancia de la funcién cardiaca normal est4 apoyada en la homeostasis energética del musculo cardiaco,

tenida por la for idn, degradacién y utilizacion de compuestos de alta energia como ATP, formados casi
en su totalidad a través del metabolismo oxidativo de la mitocondria. En estos procesos participa de manera
importante la reoxidacién del NADH citosélico; la cual es un eslabdn que coordina el metabolismo citosélico
y mitocondrial del corazén.
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Se ha visto que durante los infartos experimentales inducidos con i 1, (; ista B ‘gico) se p dafio
alafuncién de la mitocondria cardiaca, similar al presentadoenun mfano agudo natural (VIIPAABS CONGRESS Ixtapa,
Meéxico. 1992 y VIII Congreso de Bioenergética y Biomembranas. Cocoyoc, Morelos 1993). Conbaseen estos anleoedemes
nos interesamos en estudiar si afectan fos i de transporte de equi I d alami dria,

el infarto de miocardio experimental.

Seutilizaron ratas Wlstar (250 270 £.), con alimentacidn y agua ad libitum sin tratamiento como control, y ratas con infarto
demiocardi producido poruna administracién i.p. deisoproterenol (87mg/kg de peso). El examen histolégico
demostrd que el dafio cardiaco fue mads evid d és de 24h. de i En la fraccion mitocondrial se midié el
consumo de oxigeno y se exploraron los mecanismos de oxidacién de NADH.

Las mitocondrias control mostraron un cociente respiratorio (CR) de 7y un CR de 4.5 en las ratas con infarto experimental,
Se detectd una menor oxidacion de los equivalentes reductores en las mitocondrias de las ratas con tratamiento (40% de

inhibicidn).
Se concluye que las alteraciones genemdas durante el infarto de miocardio experimental, afectan de mancra slgmﬂcauva
la idacion de los equival itosoli Esto ultimo puede estar implicado en la fisiopatologia de las

alteraciones cardiacas de tipo isquémico.

semsone

Liberacién de Enzimas Intracelulares como posible Sefial para la Iniciacién del ]
Proceso de la Regeneracion Hepitica
Release of Intracellular Enzymes as Possible Signal For the Initation of the Liver Regeneration

Rivera-Valerdi S, Lopez-Barrera R, Hernindez-Muiioz.
Departamento de Bioenergética Instituto de Fisiologia Celular, UNAM, Apdo. Postal 70-243 México, D.F.

El propésito del estudio iste en realizar una p ion de actividades enzimdticas en sueros y perfusados de
higado de ratas hepatectomizadas debido a que las sefiales iniciales que produce la pérdida de masa hepdtica son aiin
desconocidas.

El método experimental para inducir la proliferacion celular fue la hepatectomia parcial, un 70% de la masa total.
En el modelo in vive se obtuvicron suerus de ratas hepatectomizadas de 3,6, 12,24,48, 170, horas posteriores a la cirugia.

El modelo in vitro isti6 en h perfundidos, obteniendo el perfusado de ammales control y hepatectonundos de
12,24,48y 170 horas, amcsdela:slamxemodcl tejido, Enamt perimentos sed por icot
Ia actividad de transaminasa de glutamato piruvato y oxalacetato ( TGP y TGO), lactato deshldrogenasa (GDH) y ornitin
carbamiltransferasa (OTC).

Las actividades séricas de enzimas mitocondriales (OTC y GDH) post-hepatectomia fueron mucho mayores en
magnitud y duracién, comparadas con la actividad de las enzimas cnosollcas (TGP, TGOy LDH) Mientras que la actividad
de perfusados de higado de enzimas mitocondriales se muy y a comparacion
de las citosélicas que fueron muy variables.
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Sehad doqueeli en laliberacion de enzimas hepéticas no se debe a necrosis del tejido, sino a una sintesis
de dicha enzi su i de liberacién no ha sido elucidado. En este trabajo se demuestra que el aumento
en la actividad de las enzimas ocurre muy tempranamente lo cual descarta la posibilidad de sintesis proteica. Ademas la
persistencia de altos niveles de enzimas mitocondriales especificas de higado, nos habla de un posible papel de seiiales
moduladoras del proceso proliferativo dado que lo mismo fue encontrado en ambos sistemas,

ses e m

Efecto Citoprotector del Tenoxicam en la Neurotmesis del Nervio Ciatico de
la Rata Wistar
The Citoprotector Effect of Tenoxicam on Neurotmesis of the Sciatic Nerve of the Wistar Rat

Ortega-Salgado J, (1) Carreén-Bringas R, (1,2) Rodriguez-Paz C. (1,2)
Departamento de Cirugia (1), Programa AFINES(2), Facultad de Medicina; Universidad Nacional A de México

La recuperacin en nervio periférico tras su seccién en la rata Wistar, el axén neuromuscular regenera 0.3 mm/ dia
a los 28 dias con 20% de capacidad de conduccién de p iales de accion (PA). Hall y cols. han reducido el tiempo de
recuperacion de los nervios lesionados usando antiinflamatorios esteroideos (AIE) dentro de la primera hora post-lesion
(PL). El tenoxicam ( TXM) es un antiinfl io no ideo (AINE) que, como los AIE bloquea la lipoperoxidacién
dela t celular Jesionada y la subsccuente produccion de prostaglandinas que inicia Ia degeneracién nerviosa,
limitando el proceso inflamatorio.
Nuestro objetivo fuc probar el TXM como citoprotector en lesiones de nervio periférico de rata Wistar (NPRW).
En 20 ratas Wistar se seccion6 el NPRW; en 10 se practicé neurorrafia (control) y en 10 neurorrafia mis TXM 20 mg/Kg
(experimental). Se registro en pre-lesion (pl), PL y cada semana (WK) con electrodos de superficie en el tronco nervioso
para tomar potenciales de accién y captarlos por un transductor 7173 de fisidgrafo Narco. Se tabularon los resultados y
analizaron por t de fo Narco. Se tabularon los resultados y analizaron por t de Student para muestras independientes con
P<0.05

GRUPO pl PL 1Wk 2Wk 3Wk  4Wk

CONTROL 170 154 86 10.4 7.0 4.0

EXPERIMENTAL 202 86 110 16.3 19.5 19.5
P o1 0.1 0.1 0.1 0.02 0.05

PA en los grupos control y experimental en mV/seg,

Los AIE han demostrado su capacidad de limitar el p ded ion nerviosa, Ni studio usé un AINE
con similar mecanismo, demostrandouna recuperacionde PA en lad Wk de 19.5 mV/seg contra 4.0 mV/seg del grupo control
con P <0.05. Alimpedir la degeneracién nerviosa, el axon puede conservar su capacidad de conduccién de impulso nervioso.
Concluimos que el TXM es una opcion en la citoproteccion del NCRW,
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Inhalacion de dos dosis de Cloruro de Cadmio y Modificaciones en la 6
Estructura Pulmonar.
Inhalation of two Cadmium Clorhide Doses and
Morphological Lung Modifications.

Sénchez CI, Lépez MI, Fortoul T1, Saldivar OL, Tovar TA, Antuna BS, Rondiin ZA.
Departamento de Biologia Celular y Tisular y Proyecto de Efectos de la Contaminacion en la Salud, Fac. de Medicina y
Departamento de Quimica Analitica, Facultad de Quimica, Universidad Nacional Autonoma de México

La contaminacién atmosférica por otros metales que no sean plomo, no es bien ida. Estudi lizados en
pulmones de casos de autopsia de residentes de la Cd. de México reportan niveles elevados de varios metales
ll'lClllldO el Cadmlo (Cd). Este elemento se encuentra en el humo del tabaco y se ha relacionado, tanto con la
| fi como de fibrosis pul y es tema de controversia su efecto carcinogénico. El presente
estudlo analiza el efecto que ¢l Cd inhalado iona en un modelo experi I en ratén.
Se utilizaron 52 ratones macho CD-1 de 30 + 2 g. de peso que inhalaron una solucién de Cloruro de Cadmio al
0.012M y al 0.006M 30 minutos tres veces a la semana durante una semana.. Catorce ratones se utilizaron como
grupo control, inhalando el vehiculo solamente. Los animales se sacrificaron por seccion medular al 1y 3 dias
durante la fase de inhalacion (fasel) yalos 1,3,5,7y 9 dias despues de la iltima inhalacién (fase IT) . El material
se procesd para microscopia de luz y electronica de barrido.
Resultados: Los animales control no mostraron alteraciones en el tejido pulmonar a lo largo del experimento.
Los animales sometidos a mayor dosis p tanto en p 1 como en
bronquiolo y célula endotelial. El daiio fue mas persistente con la dosis mayor al pnmer dla fase II. En el caso
de la dosis 0.006M los cambios severos se apreciaron a los 3 dias de 1a fase I a diferencia de la dosis de 0.012
M en célula endotelial se apreciaron modificaciones en su superficie a los 3 dias fase 1.
Conclusiones: Aunque hay informacion en la literatura del daiio que el Cd ocasiona al pulmén, no hay un anilisis
detallado de aquellas células que en especial se daitan . Sin embargo, en este estudio experimental se encontré
lap iad 1 asi como enfisema y fibrosis pulmonar. En cuanto al dafio bronquiolar se observa
que la célula de Clara sufre hipertrofia e hiperplasia como una resp al dafio ionado por ¢l cloruro de
cadmio debido a su aparente sensibilidad a los agentes xenobidticos. Llama 1la atencién el dafio en la célula
endotelial, quepodria relacionarse con el paso directodel Cd al torrente d és de suinhalacién. Dado
que la célula endotelial es metabolicamente muy activa seria de interés estudiar los camblos que el Cd inhalado
ocasiona en su funcién,

Uso de Modelos Farmacocinéticos para Individualizar Dosis Intravenosas de 7
Aminofilina en Pacientes Hospitalizados
Use of Pharmacocinetics Models for Individualizing Intravenous Doses of Aminophylline in
Hospitalized Patients

Ruiz-Gonzélez S, Sandoval-Ruiz B, Pérez-Padilla R, Fuentes-Noriega L
Laboratorio de Biofarmacia, Deparmmento de Farmacia, Division de Estudios de Posgrado, Facuitad de Quimica, Universidad Nacional
Auténoma de México, Insti ional de Enfermedades Respiratorias (INER).

La teofilina es un firmaco muy antiguo que ha experi d i Lransfonnacwnes en su uso Por décadas ha sido

reconocida broncodilatador. E)usten muchos factoresfisiolégicosy ambi yen significati

en la depuracién plasménca de teofilina y puede originar respuestas impredecibles entre las dosis de mantenimiento y las

iones séricas, Reci se ha observado que fa cinética de eliminacién de teofilina es dosis dependleme en
esto ¢ lica ain mads la prediccién de concentraciones plasmaticas de teofilina.

P
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Se tomaron muestras de sangre de 11 pacientes hospitalizados en el INER, a los que se les administrd una dosis de 6 mg/
kg de aminofilina por via intravenosa en 20 minutos, El horario de muestreo fue de 5, 10, 20, 30, 60, 120, 240, 360, 480,
960 minutos. Las muestras se analizaron en un autoanalizador TDx.

Se obtuvieron las i lasmaticas de los 11 paci ¥ se aj 1os datos con el paquete PCNONLIN
resultando ser modelo abierto de un comportamiento. Para predecir el p i con respecto a los esq de
dosificacion se utilizaron los pardmetros farmacocinéticos obtenidos despuds del ajuste no lineal y se manejaron dos dosis
propuestas en el instituto: 0.5 mg/kg cada 6 horas y 0.7mg/kg cada 6 horas utilizando el programa PCNONLIN.

Porlo: ltados ok id d oncluir que el é de do: -ﬁmr-mndpsmg/kg inofilinaen20
es adecuado ya que permite alcanza: niveles terapéuticos por amba de los 10 mcg/mL en plasma, Por otro lado, el régimen
de dosificacion propuesto (0 5 a0.7mg/kg/6 horas) parece noser ad do, ya que aproximad; el 30%de los pacientes
1 el nivel terapé

Células Dendriticas S100/Ia Positivas en el Bazo de la Rana (Rana Pipiens).
$100/1a Positive Dendritic Cell in Frog's Spleen (Rana Pipiens).

Herndndez-Peiialoza A, Alvarez PJ, Fuentes GA, Castell RA.
Departamento de Biologia Celular y Tisular, Facultad de Medicina, Universidad Nacional Autdnoma de México
Meéxico D.F., 04510,

INTRODUCCION: Enla lidad se tiene el pto de que la epidermis es un drgano del sistema inmune. Las
células de Langerhans (CL) han sido el eje de su desarrollo y han ocupado un papel central en el establecimiento
de este concepto. Debemos tomar en cuenta que el concepto de CL se ha ampliado hasta conformar un sistema celular
dendritico que coloniza el tejido conectivo y epitelio plano estratificado . El sistema de Células de Langerhans esta
constituido por células p doras de los anti| derivados de Ia médula dsea, cuyas caracteristicas distintivas
son la expresion de los antigenos CD1a, Clase 11 del complejo principal de histocompatibilidad (CPH) (la), y de la
proteina citoplasmatica S100. EL (SLC), y esta constituido por los siguientes tipos celulares: célutas de Langerhans
epidérmicas ¢ intraepiteliales (CL), células veladas(CV) células interdigitadas (CID) y células dendriticas de
Steinman y Cohn (CD). Recientemente se ha demostrado la existencia de células dendriticas en los diferentes
epitelios planos estratificados de los anfibios por lo que el objetivo del presente estudio es demostrar la presencia de
celulas dendriticas en érganos linfoides (BAZO) en estos vertebrados no mamiferos.

METODOLOGIA: Se utilizaron 15 ranas pipiens sacrificadas por sobreanestesiay s¢ les rescot el bazo para realizar
cortes por congelacion los cuales fueron procesados para evidenciar la presencia de la proteina 4cida S-100 y las
moléculas Clase IT del CPH. Ademis se realizé una doble inmunofluorescencia por ambos marcadores.
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RESULTADOS: En los bazos procesados para moléculas clase 11 del CPH encontramos la presencia de células
dendriticas positivas con una distribucién homogénea y algunos formando ciimulos en la vaina periarterial, En
los bazos procesados para la identificacion de Ia proteina S-100 encontramos células positivas con una distribucién
similar a las Ia+ pero en menor cantidad. Mientras que en la doble inmunofluorescencia se encontraron células
que expresan ambos marcadores.

CONCLUSION: En los bazos de estos vertebrados no mamiferos existen células dendriticas que expresan ambos
marcadores (Ia+yS100+) y cuya morfologia y fenotipo es similar a la descrita en los mamiferos. Las células Ia+
y $100- corresponden a otro tipo celular de células del sistema inmune como linfocitos o macréfagos.

Ingenlerla de Proteinas: Estudio por Mutagénesis dirigida de la posicién 9
254 de la Enzima Glucosamina-6-P
Desaminasa de Escherichia Coli.
The Role of TYR 254 in the Funtion of the E.Coli Glucosaminae-6-Phosphate Deaminase.

Montero-Moran G, Lara-Gonzilez S, Calcagno-ML, Altamirano MM.

Departamento de Bioquimica, Facultad de Medicina, Universidad Nacional A de México
La enzima glucosamina 6-P desaminasa de E. Coli es un homopol étrico que cataliza la c i6
ible dela GIcNGP (Gluc ina 6-P)en Fru 6Py amonio. Es la enzimaclave en la regulacion del catabolismo

de los aminoaziicares en esta bacteria, y estd regulada a nivel de 1a expresién de su gen y por un mecanismo
alostérico de tipo K-clasico, activado por GIcNAC6P (N-acetiglusamina-6P)

Estudios previos d la participacién de residuos de tirosina (Tyr) en la unién de ligados tanto
homotrépicos y heterotrépicos, por analisis tedrice de la estructura primera de la proteina se identificaron dos
residuos Tyr en las posiciones 121 y 254 que son relevantes para la funcion (Altamirano y Col. 1994, Eur. J.
Biochem, 220: 409°413).Eneste trabajop nestudiossi Aticode énesisdirigidaenlap

254 deladesaminasa, Se construyeron las mutantes: Tyr254-Trp, y Tyr254 cordén de terminacion (UAA), Tyr254-
Phe y Try254-Cys, utilizando oligonucledtidos mutagénicos sintéticos. Las mutaciones fueron verificadas por
secuenciacidn de todo el gen.

Se obtuvieron luego cepas sobreproductoras de E.Coli K12 590 para cada
PTZIS8R. La bi productora fue obtenida en un fer dor de 3 litros y la protema punﬁcada por
cromografia de afinidad alostérica. Se realizé un estudio sistemitico de todas estas desaminasas mutantes. Se
observd que todo €l cambio de Tyr por Trp, la enzima es estable, presenta una cooperatividad menor que la enzi-na
silvestre con un coeficiente de Hill (h} de 7.4 mientras que en la enzima silvestre es de 3.00. En estas mutantes
se manifiesta una intensa inhibicién por sustrato y los resultados se ajustan a la siguiente ecuacién: v/Vmax= Sh/
(KS2IWKi+ sh), donde Ki es la constante de inhibicion por sutrato, que es de 110 mM en ausencia de activador
alostérico y de 3.9 mM en presencia de la GicNACGP, en este caso la Ki es del mismo orden de magnitud que la
Km para el sustrato (Km=2.21mM), que corresponden a una inhibicién por sustrato intensa. Se plantearon varias
posibilidades para explicar esta inhibicién y se realizaron experimentos cinéticos en presencia de otros ligados:
glucitolamina 6P (inhibidor sin salida), ion amonio, fosfato y 2 desoxirribosa-5-P. Los resultados obtenidos
permiten topografiar el sitio activo, y d que esta inhibicién por sustrato inducida por mutacion afecta al
subsitio de unidn del fosfato organico (extremo C6 del sustrato y sus analogos ). Esto posibl se debe a una
deformacion del sitio activo en las mutantes en las que pueden formarse complejos ternarios abortivos con dos
ligados fosforilados unidos. Resulta entonces evidente que la Tyr254 se encuentra en el sitio activo o muy proxima
aél

7 elp TAemi d
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Establecimiento de un Banco de DNA de Tumores provenientes de

Pacientes con Cancer Colorrectal
DNA Bank from Tumors of Patients with colorectal Cancer

Segura-Uribe J, Luna P, Payan S, Quintero A.
Facultad de Quimica, U.N.A.M., Hospital de Oncologia, Centso médico Nacional 8. XXI, LM.S.S

El cancer colorrectal es una de las primeras causas de muerte por cincer en paises desarrollados. Este

d vaen debido al incremento del indice de industrializacién de los paises en vias de
desan'ollo En nuestro pais , como ct ia de un c avance industrial y cambios culturales,
también se ha visto un notable aumento en la incidencia de este padecimiento: a finales de 1a década de los
setentas ocupaba un 140. lugar (Registro Nacional del Céncer, §.5.A., 1987), datos més recientes indican

que ocupaba el 4o. lugar entre los c4 mAs ¢ de la poblacion, siendo esta incidencia un poco
mayor en hombres que en muj (comn. p | P, Luna Hospital de Oncologia del Centro Médico
Nacional 8. XXI)

Dentro de los estudios genéticos que se han llevado a cabo entre los diferentes tipos de cincer colorrectal
(polipoideo, no polipoideo y esporadico), se han encontrado alteraciones en diversos genes como dec, mcc,
apc,C-Kiras, y el supresor tumoral p53, entre otros.

El objetivo de este proyecto es establecer un banco de DNA de p i de paci con cancer
colorrectal de una poblacién en México, para Hevar a cabo estudios posteriores en la identificacion de genes
que puedan ser utilizados como marcadores tumorales.

En este trabajo se presentan los datos obtenidos de la extraccion purificacion y cuantificacién del DNA
aislado, (técnica de la digestion con la proteinasa K, extracciones con fenol cloroformo-isoamilico para la
determinacion de la pureza y la cuantificacién se utilizaron métodos espectrofotométricos y para la
integridad, el foresis en geles de agarosa en presencia de bromuro de etidio). Asi mismo se presentan
los ltados de la i igacion de los datos clinicos de estos pacientes.

Estudios posteriores permitirdn conocer la presencia de mutaciones en genes especificos cuyos resultados
correlacionados a los datos clinicos de los pacientes podrin aportar informacién relacionada con la
localizacion preferencial de las mutaciones, su frecuencla y el posnble papel que desempefian en la etiologia
y desarrollo de la progresion 1 de fa p

Células Dendriticas Esterasa Inespecifica Positivas en Epitelios Planos

Estratificados de la Rana (Rana Pipiens).
Non-Specific Esterase Positive Dendritic Cells in Stratified Epnthehum
in the Frog (Rana Pipiens).

Fuentes-Gonzélez A, Herndndez PA, Alvarez PJ, Castell RA.
Departamento de Biologia Celular y Tisular, Facultad de Medicina, UN.A.M., México, D.F. 04510

INTRODUCCION : Las células de Langerhans (CL) son células accesorias del sistema inmune que se
originan en la médula 6sea, localizadas en la epidermis y otros epitelios planos estratificados, cuya funcién
es captar, procesar y presentar antigenos a los linfocitos T para iniciar una respuesta inmune celular. A
diferencia de otras céluias epiteliales, las CL muestran gran actividad de ATPasa, de esterasa inespecifica,
receptores para el Fc. de la IgC y para Ja C3b e impor léculas clase II complejo

principal dela H' patibilidad (CPH). Ul uctural se caractenmn por presentar un micleo
con 1 claro, sin tonofil d ymas ni melanosomas y por la presencia de un
organelo cnloplasmauoo llamado granulo de Birbeck, recient demostr. enlaepidermis de anfibios

la presencia de células dendriticas (CD) ATPasa positivas, morfologicamente similares a las CL, por lo que
el objetivo del presente trabajo es evidenciar si las CD ATPasa-positivas de los anfibios también expresan
actividad de estearasa inespecifica.
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METODOLOGIA: Se utilizaron 20 Ranas Pipiens sacrificadas por sot jay seles de
piel ventral, de membrana nictiante y del segmento anterior del ojo. En unos tejidos se realizaron cortes por
congelacién y otros se incubaron en una solucién de 4cido etilediamino-tetraacético para obtener laminas
epiteliales. En ambos se realiz6 una técnica histoquimica para demostrar la acuvndad enzimatica de esterasa
inespecifica. Otras muestras sc p n para realizar una histogui imatica ultraestructural para
esterasa inespecifica.

RESULTADOS: En laminas epidérmicas de piel ventral y membrana nictiante se observaron células esteras-
positivas con prol i cortas interdigitindose entre los g inocitos y distribuidas heterogéneamente
por la formacién de climulos. En ldminas corneales las CD esterasa-positivas se encontraron en mayor densidad
en el limbo esclerocorneal y fueron d d dual hacia el centro corneal. En los cortes por

congelacién se demostrd que las CD positivas se locali en el estrato basal de los epitelios.
Ultraestructuralmente el producto electrodenso de la reaccién enzimatica se encontré en CD decitoplasma claro
sin tonofil y con una t plasmatica libre de d

CONCLUSIONES: Las CD esterasa-positivas de los epitelios planos estratificados de los anfibios corresponden
morfolégicamente a las CD ATPasa-positivas de estos vertebrados y a las CL de los mamiferos.

sesese

Efectos del Trasplante de Células Cromafines Diferenciadas por Medio de
Campos Magnéticos 0 NGF sobre el Modelo Animal de 1a Enfermedad
de Parkinson
Role of The Cromofines Cells Trasplants, Differenced by Magnetic Field
of NGF Animal Model a Parkinson Disease

Morgado-Valle C, Verdugo-Diaz L, Drucker-Colin R.
Depto. de Fisiologia, Facultad de Medicina y Depto. de Ne iencias, Instituto de Fisiologfa Celular, UNAM.

El trasplante en bloque de médula suprarrenal en el estriado denervado de ratas provoca importantes cambios fisiologicos
y conductuales. Las modificaciones observadas consisten en un incremento en los niveles de catecolaminas en el estriado

yenunadisminucion enel nil degirosci 1 les provocados por la aplicacién deapomorfina (Herrera-Marschistz
et al, 1984).
Enel p trabajo se par6 la conducta de giro de animales lesionados nigroestriatalmente con 6-OHDA y

trasplantados con diversos tipos de celulas cromafines cultivadas. Para tal efecto, se utilizaron ratas machios Wistar albinas
(180 g) lesionadas por inyeccién estereotdxica unilateral de 2 pg/ml 6-OHDA ( 4 pl). Se realizaron tres evaluaciones
pretrasplante (cada 10 dias) c do el nij de giros inducidos por la inyeccion ip de apomorfina ( 0.25 mg/kg). Los
animales fueron trasplantados con 1,000,000 de células cultivadas durante 7 dias en las siguientes condiciones: a) Cultivo
+ factor de crecimiento nervioso (NGF) ( 100 ng/ml); b) cultivo estimulado por campos magnéticos de 7 Gauss y 60 Hz (
2 pulsos de2 hrs c/u); c) cultivo control y d) testigo ( Ilqmdo cefalorraquideo artificial ). Las evaluaciones post-trasplante

] t disminuci6n enel giro cont 1 de 20% en el grupo

se 4 1/2 meses una
NGF, de 30% enel grupo de campos magnéticos, de 20% en el grupo control y un incremento gradual de giros de hasta 100%
en el grupo testigo.
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Efecto del Etanol en ratones macho de las Cepas Taconic y CD-1
Effect of Ethanol in Male Taconic and CD-1 Mice Strains

Loredo-Ritter C, Acosta-Aldrete M, Ortiz-Ruiz R, Toledo A, Miranda-Sinchez S, Larios MC, Rivera
A,Ramirez- Gonzilez M.

Dept. Farmacologia, Fac. Medicina , UNAM.

La interpretacién de los resultados de experi far os reportados en la lit es I licad
por la utilizacion indiscriminada de dlfcrentes vias de admlmstmclén, especies de animales, o maniobras que conducen a
estados de estrés indeseable ( ¢j.: falta de alimento o aislamiento)

La hipnosis producida por etanol (HIP), medida experi 1 como la pérdida del reflejo de enderezamiento, ocurre
de forma dosis dependiente. En este trabajo reportamos los dos de un estudi parativo de HIP entre dos cepas de
ratones: Taconicy CD-1.

()

Se utilizaron 480 ratones del Bioterio de laFacultad deMedicinadela UNAM, deedady peso: bles (9
y de 25 a 35 g de peso) Los animales tuvieron libre acceso a agua'y comida antes y después del experimento, con ciclos de
luz-obscuridad de 14:10 h., y en grupos de 4 por jaula desde dos dias antes del experimento. Se utilizaron cinco dosis de
etanol (ETO) (2.5, 3, 3.5, 4, 4.5 g/kg ip) y el grupo control recibié solucion salina en volumen equivalente ( NaCl 0.9%
0.1 ml/10 g de peso). La dosis efectiva 50 (DE50) se calculd por el método de Litchfield-Wilcoxon ( las cifras cn paréntesis
indican los limites de confianza estimados para un nivel de P< 0.05).

Los ratones Taconic mostraron ser mas sensibles que los CD-1 a la HIP, las DE50 estimadas: 2.64 (2.38-2.92) vs.
3,19 (2.94-3.46) g/Kg ip. Estos resultados sugieren que el estudio comparativo de esas dos cepas de ratones puede ser de
utilidad para el mejor conocimiento de los factores genéticos que se ha p son deter para el desarrollo del
alcoholismo.

P
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Efecto del aceite de Maiz Sobre la Hipnosis Inducida por Etanol en
Ratones Taconic.
Efect of Corn Oil on Ethanol Induced Hypnosis in Taconic Mice.

Acosta-Aldrete M, Loredo-Ritter C, Larios M, Ortiz R, Toledo, A, Miranda S, Rivera A, Ramirez-Gonzilez M.
Departamento de Farmacologia, Fac. Medicina, UN.AM.

Diversos reportes de la literatura indican que modificaciones en la ingesta de grasa cambian el desarrollo de la
tolerancia y otros efectos (entre ellos el efecto hipotérmico) del etanol (ETO). El higado es el principal érgano donde se
metabolizan las grasas y el de la lipoperoxidacion es uno de los mec: para explicar la
h icidad y icidad inducidas por el etanol.

En este trabajo usamos ratones Taconic macho del Bioterio de la Facultad de Medicina de la UN.AM., que se
mantuvieron con libre acceso a agua y comida, y con ciclos de luz-obscuridad (14:10 h). Durante tres dias se inyectaron,
dos veces al dia, con 1 ml de aceite de maiz por via subcutdnea. El grupo control recibié solucién salina en volumen
equivalente (NaCl, 0.9%). El peso de los ratones tratados con aceite de maizaumenté de36.9+0.5 ga41.6+ 1.1 g (P<0.001).
Se hizo una curva dosis respuesta al etanol con cinco dosis entre 2.5 y 4.5 g/Kg ip de ETO.

La dosis efectiva 50 (DE50) calculada por el método de Lithfield-Wilcoxon para cansar hipnosis disminuy6 con el
tratamiento de aceite de maiz (3.17) vs. 2.49 g/Kg ip; P<0.05). Tanto la latencia (LAT) como la duracién (DUR)dela
hipnosis (HIP) medidas después de 4.5 g/Kg/ip de etanol fueron mayores en los ratones tratados con aceite de maiz (100
+9vs. 265+ 6,y 2223 £ 573 vs. > 10000 segundos para la LAT y la DUR respectivamente; P<0.05, al menos).

Estos resultados sugi que la administracion c con un sustrato susceptible de lipoperoxidacién
propicia que los ratones sean mas sensibles al efecto hipnético del etanof.

PIOp
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Efecto del Piroxicam sobre los Niveles de Glutatién, Glucosa y Hemoglobina en

Sangre de Ratas Etanolizadas en Forma Aguda.
The Effect of Piroxicam on Blood Glutathion, Glucose and Hemoglobin Levels in Rats after an
Ethanol Acute Intoxication.

Cabrera-Valladares G, Corona S, Rocha A.,Zentella de Piila M, Piiia E.
Facultad de Medicina, UNAM

Hasidoyad do que un antiinfl i0 no ideo (Piroxicam) revierte el abatimi del glutation hepitico en
ratas tratadas con etanol El tmbajo tiene como objeuvo el estudio de los cambios en los niveles de glutation en sangre en
di experi 1 y pararlos con los obtenidos en ¢l higado. En las muestras sanguineas también

se determind la concentracién de oxi globinay de gl Ratas macho Wistar 180-220 galimentadas ad libitum fueron
tratadas conuna dosis isocaldricade gluoosaoetanol 5g/kgv.0.g. conysinpiroxicamv.i.p. adosisde 10mg/kg. Las muestras
se obtuvieron a las 4, 8, 12 y 16 horas posteriores al tratamiento. El etanol abate los niveles de glutation en sangre desde
las 4 horas hasta las 16 horas posteriores a la intoxicacién. En el higado ¢l efecto maximo se manifiesta hacia las 8 y 12
horas. El antiinflamatorio revierte la disminucién en los niveles de glutatién al igual que en el higado. La hemoglobina
baja significativamente a las 4 horas después del tratamiento con etanol y el piroxicam revierte el efecto. La lupergllcemla
motivada por el etanol no es corregida por el piroxicam. Se concluye que el antiinfl io yado atentia la disminucion
en ¢l glutation sanguineo causada por el etanol.

Este trabajo fue apoyado por ¢! donativo IN-208992 de DGAPA, UNAM. México

escess

Evaluacion de los Efectos de Extracto Acuoso de Talauma
Mexicana (Yoloxochitl) sobre la actividad in vitro del Segmento de Ileon
de Rata.

Evaluation of the Effects of the Aqueous Extract of Talauma mexicana (Yoloxochitl ) on
the in vitro Activity of an Ileum Segment of the Rat.

Alvarado-Santes C, Ortega-Villalobos M, Duran-Vizquez A.
Universidad Nacional Auténoma de México, Facultad de Medicina Veterinaria y Z ia, Depart: to de Fisiologi:
y Farmacologia.

Dada la exigencia de la medicina tradicional en nuestro pais, y dentro de ella, el uso de plantas medicinales
resulta una tarea importante en el estudio cientifico de los efectos que dichos tratamientos producen.

Como una contribucion a la investigacién en herbolaria, en este estudio se valoraron los efectos de un extracto
acuoso de hojas de yoloxochitl sobre la actividad in vitro del masculo liso de ileon de rata, considerando que
existen antecedentes de que el yoloxochitl obra sobre el sistema circulatorio y digestivo.

Se obtuvieron infusiones de las hojas de 1a planta con una concentracién de 16mg, dehoja secapor ml. deagua.
La valoracion se realizo en preparaciones de ileon en cimara de érganos aislados, las cuales se obtuvieron de
10 ratas hembras , adultas, virgenes, de pesos variables entre 250 y 300g. Se alimenté 1a cimara con solucién
Krebbs y s¢ mantuvo una temperatura de 37°Cy un pHde 7.2 - 74,

Se efectuaron registros fisiograficos tomando inicialmente un basal de 30 minutos, posterior a esto se aplicé
el extracto iniciando con 0.1ml (1.6 mg/ml) hasta 0.4 ml (6.4 mg/ml) con intervalos de 20 minutos entre una
aplicacion y otra.

Se observé un marcado de frecuencia posterior a la aplicacién con una latencia de entre 34.5 a 36.4 segundos
y con una duracion que oscilo entre 89.4 y 112.7 segundos. Posterior a este efecto se observd una marcada
disminucion de la frecuencia, que oscil6 entre 254 y 306.6 segundos de duracion.

15
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17 Efecto de Ia Dipirona sobre Algunas funciones Mitocondriales

involucradas en el Metabolismo Hepatico del Etanol
Dipirone Effects on Several Mitochondrial Functions Related with Hepatic Ethanol

Metabolism.
Rinetti-Vargas G, Zentella de Piia M, Riveros Rosas H.
Departamento de Bioquimica, Faculad de Medicina, Universidad Nacional Auté de México.
Introduocxon Estudios previos de lat io han > que el piroxicam y la dxpn'ona
( ios no ides) revierten algunos de los efectos deleté ducidos poruna i

aguda con etanol, como por ejemplo: una menor produccion de malondialdehido (indicador de dario por
lipoperoxidacion) y una dismunicién en la acumulacién de triglicéridos hepaticos. Ademds, el piroxicam
es capaz de disminuir significati los niveles de etanol en sangre a través de una estimulacién en la
capacidad mitocondrial del hepatocito para idar equival reductores (NADH a NAD+), etapa que
constituye el factor limitante en la velocidad de oxidacién del etanol. Esto (ltimo sugiere que dicho aumento
podria ser el mecanismo por el cual el piroxicam disminuye de manera efectiva la dosis total a la cual estd
expuesto un organismo, y por ende a los efectos deletéreos incluidos por el etanol. A partir de estos datos
se decidié efectuar experimentos que permitieran establecer si la dipirona presenta o no un mecanismo de
accidn similar al piroxicam.

Objctivos: Analizar si ladipirona escapaz de modificar Jacapacidad de uxldamon de equlvalcntes reductores
en mitocondrias de higado, etapa que constituye el principal factor or de 1a velocidad de elimi
del etanol.

Metodologia: Ratas Wistar macho de 230 a 250 g de peso fueron sacrificadas por decapitacion para extraerles
el higado. Las mitocondrias se aislaron por el método de Hogeboom y Scheneider modificado por Siess. El
consumo de oxigeno mitocondrial se determiné con un electredo tipo Clark. Se calculé la reaccion ADP/
Oyel control respiratorio (CR) segiin el método de Estabrook, utilizando glutamato-malato y succinato como
sustratos. Se cuantificé la proteina mitocondrial por el método de Biuret.

Resultados:  En presencia de dipirona, no se observé ningiin efecto significativo sobre el consumo de
oxigeno, tanto en condiciones de reposo como estimulado por ADP, asi como tampoco en el control
respiratorio o larelacién ADP/O en concentraciones de 1 a 100 moles. Sélo a concentraciones muy elevadas
(por arriba de 1mM), el consumo de oxigeno aumenté en condiciones de reposo, mientras que el Control
Respiratorio y en la relacion ADP/O hubo una reduccion.

Conclusiones: los efecios de dipirona en mitocondria se observan a concentraciones muy por arriba de las
que se necesitan para inhibir la generacion de radicales libres incluidos por la ingesta de etanol. Esto implica
que ¢l mecanismo de accion de la dipirona para disminuir la lipoperoxidacion, es independiente de la

velocidad de eli ion del etanol, y posibl, diferente al de piroxicam. Apoyo parcial de IN-208990
DGAPA, México.
"m0 an
18 Actividad Antiserotonérgica del Ondansetrén y del Tropisetrén en el

Ileon Aislado de Cobayo.
Antiserotonin Activity of Ondansentron and Tropisetron on the
Isolated Ileum of Guinea Pig.

Santiago-Mejia J,* Ramirez R, Medina M, Gerson R,** Rodriguez R.
Departamento de Farmacologia, Facultad de Medicina, UNAM, ** Unidad de Quimioterapia, Hospital General de
México, SS. *Alumno del Programa AFINES,

La administracion de agentes citotoxicos produce niuseas y vomitos 1mensos que son pameulanneme
incapacitantes con algunos farmacos at génicos como el ci ino. Estas i

piden la administacion de dosis apropiadas de anti lasicosy lmutan lacalidad de vida de los pacientes
con cancer, ya que el vomito repetido conduce a desnumcmn y desequilibrio hidroelectrolitico severo.
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También determinan el rechazo de los pacientes a esta forma de terapia, én ocasiones miuy efectiva contra la

neoplasia de base. Por otro lado, estas reacciones adversas son dificil ladas por los antieméticos
de usocomiin como metoclopramida. Se ha reportado quel gonistasdela ina (5-HT3) disminuyen

it ial la emesis producida por los quimioterdpicos, en especial la producida por el cisplatino. En
este trabajo s¢ compara la actividad anti inérgica de dos bloquead de los p 5-HT3. Se

utilizaron cobayos macho de 300 a 500 g de peso privados de alimento por 24 horas, los cuales se sacrificaron
por medio de un golpe en la nuca. Se removié la porcion terminal de ileon y se tomaron los dltimos 20 cm,
los cuales fueron colocados en camaras de tejido aislado que i Jucion de Krebs bicarb da (SK)
lentada a 37°C y burbujeada con una mezcla de 95% de 0. y 5% de CO:. Después de un periodo de
estabilizacién de 30 min, se obtuvieron curvas de dosis-respuesta a la serotomna (Ix 10-8 alx10-3).
Posteriormente, se perfundié fa preparacién de SK que ia ond o tropisetron (1 x 10-6) . Durante
la perfusién de los istas 5-HT3 se repiti las curvas de dosis respuesta a 1a serotonina. Se encontré
que tanto el ondasetrén como el tropisetron inhiben claramente la contraccién del miisculo liso intestinal
producida por serotonina. En presencia de ambos fArmacos la curva de dosis repuesta a 5-HT se desplazb de

30 (ond )a 100 (tropisetrén) vecesala derecha. Los resultados de este estudio sefialan que el tropisetrd
y el ondasetrdn, en dosis suficientes, son capaces de amagomzar los efectos intestinales de fa 5-HT liberada
principalmente de las células fines por los agent éxicos, que se postula es responsable de

la accion emetogénica de estos farmacos.
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Sensibilidad al Glutamato Monosidico (GMS) en Ratones Pretratados
Neonatalmente con el propio GMS
Sensitivity to Monosodium Glutamate (MSG) Administration in Mice
pretreated with MSG TItself.

Vargas-Gonzilez A, Castellanos PC, Aguilar MH, Galindo MJ,Campos SA.
Depto. de Far logia, Facultad de Medicina, UNAM. México 04510, D.F.

A pesar de su papel normal como neurotransmisor excitatorio en el SNC, a altas concentraciones, el GMS
duce alteraci les en roedores y otras especies, y se sabe que los roedores son mas susceptibles
al efecto neurotoxico del GMS en la infancia. Previamente reportamos que la administracion neonatal de GMS
en ratones modifica la sensibilidad al efecto dep de pentobarbital y el etanol, y a 1a estimulacién eléctrica.
Eneste trabajo se estudié como cambia la sensibilidad a los efectos convulsivoy letal del GMS enel ratén adulto
por Ia administracién neonatal de éste. Se usaron ratones de Ia cepa Taconic. Grupo L: recibié 2 mg/g de GMS
€l 20. y 40. y 4 mg/g el 60., 80 y 100. dia postnatal, en 0.01 mi por g de peso. Grupo II: recibit el volumen
correspondiente de solucion salina Fisiologica. Grupo I1I: no recibi6 tratamiento. Tres a cuatro meses después,
los animales recibieron 1.74, 2.29, 3.02, 4.00'y 5.26 g/kp ip de GMS, sc obscrvaron las primeras cuatro horas
postinyeccion y después se registrd cada 24 horas la letalidad durante 8 dias. Se elaboraron curvas dosis-
respuesta para los efectos convulsivo y letal. La DL50 se calculé segiin Litchfield y Wilcoxon con los limites
de confianza al 95%. Los resultad lan que los animal dos con GMS son significativamente (p
0.05) mds sensibles al efecto convulsivo y letal del GMS (DL50 3.2Y2.71 g/kg respecti para mach
y hembras) en relacién a los animales control (DL50 8.03 y mayor de 6.00 g/kg para, respectivamente, machos
y hembras)
Este hallazgo indica que el tratamiento neonatal con GMS en el raton da lugar a alteraciones en ¢l SNCm que
aumentan la sensibilidad a Ia administracién del propio neurotransmisor en la edad adulta.
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20 Efecto Hipoglicemiante del Nopal (QPUNTIA Sp.) en Ratas Diabéticas
Hypoglycemic Effect of Nopal (Opuntia Sp.) in Diabetic Rats.

Sanchez-Brave M, Sotelo A.
Depto. de Farmacia (posgrado), Facultad de Quimica-UNAM

En la Medicina tradicional, se l¢ ha atribuido al nopal un efecto curativo en la Diabetes Mellitus. Algunos
investigadores mexicanos han informado de este efecto observado tanto en paci con diabetes mellitus tipo
11, como en animales ( ) con diat provocada, Ellos encontraron que ¢l nopal podia producirles en
un tiempo corto un efecto hxpogllcemxame El objetivo del presente estudlo fue verificar en ratas diabéticas
si el nopal mostraba este efecto en un tiempo prolongado. El diseiio experi | consisti en emplear 21 ratas
de 150-180 g divididas en 3 grupos: a) ratas normales como control; b) ratas diabéticas que recibieron
diariamente por intubacién 5 m! de nopal licuado con agua al 25% durante 20 dias y <) ratas diabéticas que
recibieron agua en lugar del licuado de nopal. La diabetes en ratas se produjo con dos dosis uinicas (75 mg/
kg de peso) de estreptozotocina, confirmandose la diabetes por medicion de glucosa en sangre. La toma de
sangre se hizo en los tiempos 0, 4, 8, 12, 16 y 20 dias después del inicio. La determinacion de glucosa se hizo
empleando un método enzimitico (GOD-PAP de Merck México). Los resultados de este primer estudio

demostraron ¢stadisticamente que el nopal no tiene un efecto hipoglicemi Actual se realiza la
segunda parte del estudio para conocer el efecto de Ia fibra dietaria del nopal en el proceso de absorcién de
la glucosa.

21 La Crisis en la Resistencia Bacteriana a Antibiéticos:
Una Crisis que se Incuba.
Crisis in the Bacterial Antibiotic Resistance: A Crisis that Incubates:

Vera-Herndndez J.
Escuela de Medicina de la Universidad Andhuac

d. q

Enlasiltimas tres dé se hansi un gran ni de antibidticos para combatir de forma eficiente
¢l fenémeno de resistencia bacteriana. Actualmente la mayoria de las especies bacterianas se han vuelts
resistentes a los agemes antlmlcroblanos a consecuenma de diversos mecanismos que les han perrmndo
desarmllar esta resi princiy pori bio de material genético entre microorganismos ya
sea por p idos o por p En la lidad todas las bacterias que son causa principal de
infecciones a nivel respiratorio cutdneo urinario, gastrointestinal y sistémico, son virtualmente resistentes
atodos los viejos antibidticos. En este estudlo se hace una revisién acerca de avances en la genética bacteriana
y su relacion con el fend de ia a los ag ibidticos, los antibidticos principales
'y sus mecanismos de accion, la evolucion del fendmeno de 1a resistencia bacteriana en las distintas especies
de bacterias, y un andlisis de la crisis de este fenémeno que bacterias son resistentes, cuales estan
desarrollando este fendmeno hacialos grup i bi ycudles son los génerosbacterianos
en los que se espera resistencia hacia antibioticos potencnalmente eficaces. Para combatir esta crisis de forma
eficaz es necesario impl para ¢ lar el uso de antibidticos capaces de contrarrestar la
resistencia bacteriana a los anublétmos
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Influencia de la dieta en la Biodisponibilidad de Acetaminofén. 22
Influence of Diet in Bioavailability of Acetaminofen.

Pérez-Urquiza M, Fuentes-Noriega I, Jung-Cook H.
Laboratorio de Biofarmacia, Departamento de Farmacia, Division de Estudios de Px do, Facultad de Quimica, UNAM.

En el presente trabajo se llevd a cabo un estudio para determinar la mﬂuencla de los carbohidratos en la

biodisponibilidad del inofén. En el estudio particip 8 vol ios cli sanos, a los cuales
se les admmlslro una dosis oral uinica de 300 mg de acetaminofén tanto en ayuno como con dieta rica en
rbohidrato: do una entre la administracion de un t i y otro, de do a un disefio

cruzado completoA

1.8 deorinaalas0 (bl 0.5,1.0,1.5,2.0,3.0,5.0,7.0,9.0yalas 12 horas, alas muestras
se les tomé el pH y se congelaron a -4° C hasta su anlisis utilizando para ello un método espectrofotométrico.
Los resultados demostraron que existen diferencias estadisticamente signifncativas (p 0.05) al administrar el
acetaminofén en ayuno y con una dieta rica en carbohid y que biodisponibilidad se ve reducida al
administrar ¢l firmaco conjuntamente con este tipo de alimentos.

Estudio Comparativo de la Cinética de Disolucién de Productos 23

conteniendo cimetidina.
Comparative Dissolution Study of Cimetidine Commercial Products.

Del Rivero-Ramirez L, Jung-Cook H.
Laboratorio de Biofarmacia, Departamento de Farmacia, Divisién de Estudios de Posgrado, Facultad de Quimica,
Universidad Nacional Auté de México.

La cimetidina es un firmaco muy empleado en el tratamiento de la tlcera gastrica duodenal. En un estudio
realizado en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia (INNN) y en el Instituto Nacional de Pediatria
(INP), se demostrd que la cimetidina es uno de los firmacos de eleccion parael tratamiento de esta enfermedad.
EnMeéxico existe un gran niimero de productos farmacéuticos conteniendo cimetidina, y a pesar de su amplio
uso ¢ importancia econdmica, no hay informacién acerca del comportamiento de disolucion de los lotes
comerciales conteniendo este firmaco, en el presente trabajo s¢ evalud la calidad biofarmacéutica de 14
productos farmacéuticos 1 iendo la cimetidina como tnico principio activo.

Se efectuaron las pruebas de control que marca la Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos. La prucba
de disolucion se llevo a cabo por el método propuesto para la farmacopea, utilizando agua como medio de
disolucion (900ml), canastillas, a 100rpm. Las muestras se leyeron al UV a 218nm, el tiempo de muestren fue
de 2,4,6,8,10,15,30, 45,y 60 minutos, con el fin de eslablecer el perfil de disolucién. Dos de los productos no

cumplen con las esp i de uniformidad de ,dosprod nocumplen con laespecificacién
farmacopeica para la disolucién (no menos del 75% a los [Smin. ) Se encontraron diferencias significativas
en el perfil de disolucion tanto intralotes como intrafabricantes. Al los al estudio utilizando diferentes

modelos de cinética de disolucién, se observé que todos ellos se ajustan a lacinética de primer orden. El anélisis
estadistico demostré que existen diferencias ente los lotes estudiados, por lo que se sugiere realizar un estudio
in vivo para garantizar la bioequivalencia de los productos.
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Produccién de Acido Glucénico por el Sistema Bienzimatico
Glucosa Oxidasa- Deshidrogenasa.
Gluconic Acid Production by the Coupling System Glucose
Oxidase-Glucosade Dehydrogenase.

Aburto J, Barzana E.
Departamento de Alimentos y Biotecnologia, Facultad de Quimica, Universidad Nacional Autonoma de México.

En los iilltimos afios la Biotecnologia alimentaria ha surgido como una alternativa muy interesante para 1)
Ia modificacién de comp de los ali para dar nuevas o mejoradas propiedades , 2) Nuevos
métodos de determinacion de componentes de los alimentos, 3) Nuevos procesos para la produccion de
alimentos o constituyentes,

Elécido gluconicose sintetiza principal porviafer ivaa partirde Aspergillus niger, Gluconobacter
suboxydans, utilizando como fuente de carbono glucosay jarabes glucosados principalmente, Lasinvestigaciones
recientes se han centrado en la utilizacion de cepas que como productos de su metabolismo elaboran acido
glucénico y otros compuestos apreciados, tales como el sorbitol y compuestos hidroxiquilares, asimismo se
ha investigado la utilizacion de sistemas enzimaticos Glucosa oxidasa (GO) catalasa, tanto en solucion como
en forma inmovilizada, sistemas en que se busca dar una mayor eficiencia al desarrollar un proceso continuo
y que en este 4mbito se ha liegado a la reg i6n tanto de acep artificiales de electrones como de la
coenzima NAD(P)H.

La produccién de acido glucénico se ha enfocado desde rutas principalmente; 1) la utilizacién de cepas
productoras, 2) la utilizacion de enzimas como produccién de otros compuestos, 3) la inmovilizacion de
células o micelio, 4) la inmovilizacién de enzimas cada urno de estas rutas obuene al 4cido glucbmco como
unsubproducto apreciado. Los principales usosdel dcido gluconico son: 1

fuente de iones Ca+2, acelerador de la fijacién del color en productos carnicos y para reducu' tiempos de
ahumado.

Enestabuqueda por hacer mds eficientes a los procesos biotecnoldgicos para asi poder implementarlos a nivel
industrial, el p trabajo prop: Ilaot i6n de dcido glucdnico como {inico producto en vistas de
su utilizacién como aditivo alimentario, 2) el acoplamiento enzimatice de glucosa oxidasa (GO)Glucosa
deshidrogenasa (GDH)Peroxidasa (HRP) y 3) la regeneracion de la coenzima NAD+ por la enzima HRP y
H202. Cumplirestos objetivos nos permitird montar un sistema trienzimatico en solucion es decir conversion
del sustratoa 4cido glucnico como iinico producto, regencracion de la coenzima NAD+ o que podra permitir
montar un sistema continuo.

En la figura se puede observar el sistema que se propone para la produccién de cido glucénico.

o
GLUCOSA OXIDADASA
GLUCOSA > ACIDO GLUCONICO
H0
PEROXIDASA DE RABANO 2H0
INAD 2NADH
GLUCOSA > AciDo GLUCONICO

GLUCOSA DESHIDROGENASA
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Anilisis de la Variabilidad Genética de Virus Sincitial Respiratorio aislados en la
Ciudad de México.

Analysis of Genetic Variability of Respiratory Sincytial Virus Isolated in Mexico City.

Ravize-Chivez A, Romero M, Alonso RA, Gémez B,
Uni idad Nacional Auté de México.

P

Entre los diferentes virus que originan infecciones eni el virus sincitial respi i0 (RSV) se le consid

mundialmente como el agente principal de neumonias, bronquitis y bronquiolitis que requieren hospitalizacion, y es el
causante mas frecuente de las infecciones nosocomiales de las vias respiratorias. Las cepas aisladas no son homogéneas
antigénicamente, es posible distinguir dos grupos A y B. Y sin embargo estos grupos no son genéticamente homogéneos,
para el grupo A se han descrito 7 diferentes subgrupos y para el B tres. En México no existen reportes epidemiolégicos sobre
este virus. En nuestro laboratorio tenemos un acervo RSV aislado de nifios hospitalizados por infecciones respiratorias:

19 del grupo A y dos del grupo B. E! objetivo de este trabajo es analizar la variabilidad genética el RSV por medio de la

Reaccion en Cadena de la Poli (PSR) y enzi de restriccion. La estrategia consiste en amplificar segmentos
especificosdel cDNA, la diferenciaen el peso molecular de los segmentos amplificados permite clasificar al virus de acuerdo
al del fr btenido en grupos A y B. La variabilidad genética entre estos grupos del RSV se determina a

través del polimorfismo en la longitud de los fragmentos de restriccion (RFLP) utilizando una bateria de enzimas de
restriccion. Los resultados obtenidos muestran heterogeneidad en los aislados del grupo A, mas no asi en los del grupo B.

¢ Existen dominios en la cadena polipeptidica de la Glucosamina-6-P
Desaminasa de E.Coli ? Un Estudio Basado en el Analisis Teérico de
la Secuencia y la Mutagénesis Dirigida.
Structural Domains in E.coli Glucosamine-6-P Deaminase

Lara-Gonzilez S, Montero MG, Calcagno ML, Altamirano MM.
Departamento de Bioquimica, Facultad de Medicina, UNAM. Aparatado Postal 70-159 México 04510, D.F. Fax. 6162419,

La glucosamina-6-P desaminasa de E. coli es un oligdmero formado por seis subunidades idénticas de 29.7 kDa,
organizadas como un trimero de dimeros (Altamirano y col. 1993, Biochem. J. 295:645-648). A partir de la secuencia de
aminodcidos se realizé una prediccion de la estructura secundaria y se postuld un patron de piegamiento (Altamirano y col.
1991, Biochim. Biophys. Acta 1076:266-272). Este patron de plegamiento muestra una proteina de tipo / lo que fue
confirmado por dicroismo circular. Se predice la existencia de un segmento de cadena sin estructura repetitiva de 30

ammoécxdos {coil) que divide a la molécula en dos panes Se ha lado que éstas, aunque de tamafio desigual, tienen
unpl q ia al motivo d doplegamientodeR Parad rarexperi 1
la exi ia de seg) de cadena cap de plegarse en forma independiente (dominios), se construy6 una mutante

que introduce una sefial de paroy de reinicio (insertando una metionina) en la posicién 161, en el centro de coil de 30
residuos. EI gen asi modificado se subclond en el plasmido pTZ18R con elque se obtuvo una cepa sobreproductora de ambas
cadenas, que tienen pesos molelculares de 11.2 'y 18.5 kDa. Los fragmentos carecen de actividad enzimdtica, La mezcla
de fragmentos en condiciones nativas fue analizada por c afia de alto dimi (HPLC), electroforesis no
desnaturalizante en gradiente de concentracion de poliacrilamida y electroenfoque en gel de poliacridaminda. Los
fragmentos se detectaron por un inmunoensayo acopladoa fosfatasa alcalina, tanto en laselectroforesis (inmunotranferencia
en membranas) como en el eludio de las columnas (immunodot). Se observd la asociacion de estas cadenas en especies
cuaternarias con pesos de 240, 155, 130, 105, 36 y 30 kDa (predominantes: 155, 105y 36 kDa). Enun electroenfoque nativo
en el intervalo de pH de 3.5 a 10, se obtuvieron 4 bandas principales con valores de pl 8, 6.3, 5.9 y 6.2. Las electroforesis
bidimensionales:; a) electroenfoque nativo/electroforesis con SDS y reductor y b) electroforesis nativa en gel de gradiente/
electroforesis con SDSy reductor, demuestran ambas que 1as bandas principlales observadas en la primera di ion estan
formadas por cadenas de 18 kDa, de L1 kDa o por ambas. Los dios espectrof étricos de estos fragmentos y/u
oligobmeros nos permiten concluir que efecti la d i tiene ios estructurales, y adquieren una
conformacion propia en condiciones nativas. Este es un modelo experimental muy atractivo que por un lado avala el uso
de métodos tedricos de analisis de secuencia, como una herramienta mas en la identificacién de residuos y fragmentos
involucrados en la estabilidad de las proteinas, y por otro lado constituyen un material de experimentacion valioso para
el estudio del plegamiento de cadenas polipeptidicas.

d
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La hidroélisis de ATP en la F1 -ATPasa de Rhodospirillum rubrum bajo
la inflluencia de Ca2 and Mg2.

ATP Hydrolisis in Rhodospirillum rubrum F1-ATPasa under the
influence of Ca2 and MG2

Maldonado-Olvera E, Dreyfus G.
Instituto de Fisiologia Celular, UNAM

LasF-ATPasas son enzimas que al disipar los gradientes electroquimicos, generados por cadenas respiratorias
o fotosintéticas, derivan de ello la sintesis de ATP organizando la membrana como un circuito proténico
quimiosmotico. La ATP sintetasa consta de dos sectores una embebidoen la b 1k doFO (150Kda)
, que es un acarreador idnico y que ancla a F1 (380 Kda) que es la porcidn hidrofilica orientada en el lado
citopldsmico en donde se lleva a cabo la catalisis ATP ADP pi, el sentido hidrolitico de esta reaccién 1o preserva
F1 aun si se disocia de FO (in vitro). En la bacteria Plrpura no-sulforosa Rhadospirillum rubrum F1 se forma
por Stiposde subunidades  yFO constade4 subumdades al bl, bl y ¢10 1. Encondiciones fotot réfica
R. rubrum desarrolla i inaciones de su t citopl llamadas cromatéforos en donde se
localizan los complgjos fotosintéticos y la ATPsintasa, esta {iltima, como resultado de hidrolizar ATP-Mg2
bombea H al interior de la vesicula formada (al aislar los cromatoforos), sin embargo 1a hidrolisis de ATP-
Ca2 noacidifica al cromatéforos (1), ademds el recambio Pi-ATP (relacion de lahidrélisis-bombeo de 1a ATPasa
que puede sostener 1a sintesis) es posible para ATP-Mg2 pero no con ATP-Ca 829. Porotra parte lafl1 ATPasa
de R. rubrum solubilizada y purificada disminuye la habilidad de hidrolizar ATP-Mg2 , pero muestra una
aumentada actividad hidrolitica para Ca2 -ATP que es inhibida competitivamente porMg2 . Todo esto sugiere
que los cationes divalentes tienen un papel importante en la regulacnon del acoplamiento entre el paso de H
y la sintesis de ATP en el complejo FOF1. Elp tudi bl por medio de la utilizacién
de un modificador quimico a cistei si existen dife ia en la conformacion y arreglo entre subunidades
de la F1-ATPasa cuando hidroliza ATP-Mg2 que cuando lo hace para ATP--Ca2 . Rhodospirillum rubrum
se creci6 fotosintéticamente y se obtuvieron los cromatéforos tal como se describe en (2). La F1-ATPasa se
purifico segin (3) los ensayos de determinacion de cisteinas totales, como expuestas se realizé segin (4), y las
actividades de hidrolisis de ATP se midieron por el método deLanzetta. CuandolaF1-ATPasa se desnaturaliza
en presencia de SDS 2 muestra un total de 13 cisteinas, lo que concuerda con la secuencia de amino4cidos
reportada . Parael caso de utilizar ATP-Mg2 como sustrato no se observa ninguna cisteina, pero para ATP-
Ca2 se observa 1 al igual que cuando no se agrega sustrato, El ATPMg2 muestra mayor proteccién a la
desnaturalizacion por exposicién a Guanidina 0.3M que el F1-ATPC 2.

(1) Gromet-Elhanan., Z. y Weiss, S. (1989) Biochemistry 28, 3645
(2) Montero-Lomeli, M., Martins, O:B:, y Dreyfus, G (1989) J. Biol. Chem. 264, 21014
(3)Maldonado, E., y Dreyfus, G. (1993) Memorias del VIII Congreso de Bioenergéticay Biomembranas. Mor
México. p. 87
(4) Habeeb, A. F.S.A. (1972) Methods Enzymol. 25, 457
(5) Falk, G., Hampe, A., Walker, J.E. (1985) Biochem. J. 228, 391
* & o o o o
Modificacion de los Niveles de Etanol y Acetaldehido en Sangre de Ratas
Tratadas con Piroxicam.
Ethanol and Acetaldehyde Blood Levels Modificad by Piroxicam Treatment.

Caballero-Cruz I, Zentella de Pifia M, Jiménez-Marte L, Rocha-Herndndez A,
Depto. Bioguimica, Depto. Far logia, Facultad de Medicina UNAM.

El consumo frecuente de etanol en tas diferentes poblaciones es motivo de estudio de Jos diferentes efectos y vias
metaboélicas que se involucranen su eliminacion. Cualquiera de las 3 vias queexisten paraoxidar el etanol producen
acetaldehido. El Idehido es degradado en una reaccion catalizada por la deshidrogenasa aldehidica y no se
sabe con certeza el efecto de diversos firmacos sobre la produccién y eliminacion del acetaldehido. Tal es el caso
del priroxicam, donde se ha reportado que su administracion a dosis terapéuticas disminuye los niveles esperados
de etanol en sangre cuando se aplica de forma simultdnea al etanol.

18
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Sin embargo, los valores de acetaldehido no son conocidos en el mismo modelo

1dehid,

Objetivo. Identificary correlacionar los cambios en sangre de etanol y ac loenratasi
aguda con etanol vs etanol + piroxicam, mediante 1a cromatografia de gases.

1.

forma

Material y método. Ratas cepa Wistar, macho, de 200 - 220g de peso. Un grupo recibid etanol a la dosis de 5.0g
V.0.G + piroxicam 10mg I.P. Un segundo grupo sélo recibid etanol ala misma dosis y via mas solucion salina
LP. Se tomaron muestras de sangre del seno venoso ocular a los 60, 120 y 180 minutos post-intoxicacion. La
muestra fue de 1 m! que se depositd en un vial previamente sellado, se le adicioné 100mg de isopropanol (S.1).
Las muestras se colocaron a baiio Maria a 70°C, durante 30 minutos. Se tomo la fase gaseosa (1 mL), segiin la
técnica de Head-Space.

Resultados : La deteccion y cuantificacion es facil y rdpida por cromatografia de gases. Se observé una
etanolemia mayor entre las 2 y 3 horas post-intoxicacion en ratas testigo (55-60 moles/mL), mientras que en
ratas tratadas con piroxicam los valores fueron menores (30-35 moles/mL), los niveles de acetaldehido a las
3 h son similares en ambos grupos aunque es de esperarse una diferencia paralela a la alcoholemia, esto puede
explicarse con una modificacién del etanol causa por el AINE que determinaria un retardo en 1a aparicion del
acetaldehido en sangre por lo cual es necesario el estudio de ambos metabolitos a tiempos mas largos.
Trabajo apoyado parcialmente por el donativo IN-208992 de DGAPA.

Estudio Comparativo para Medir Lipoperoxidacién en Higado de Rata 29
Tratada con Etanol y Modificado por Dipirona.
Comparative Study To Measure Lipid Peroxidation In Liver Ethanol Treated By Dipyrone.

Vicuiia-Honorato I, Saldafia-Balmori J, Terrazos J, Zentella de Pifia M.
Depar de Bioquimica, Facultad de Medicina, UNAM,
A. Postal 70159, 04510 México, D.F.

Hay evidencia experimental acerca de que el mecanismo de produccion de radicales libres (RL) contribuye al
dafio hepatico generado por el consumo elevado de etanol, en donde la produccion de RL se debe en gran parte
alalipoperoxidacion (LP) de los dcidos grasos poliinsaturados en las membranas del tejido hepatico. En nuestro
laboratorio se ha estudiado ¢l efecto de algunos antiinflamatorios no esteroideos (AINES): piroxicam, dipirona,
naproxen, nimesulide y 4cido acetilsalicilico (Zentellay Cols. 1992), de las técnicas mas empleadas para medir
la LP en el higado de rata tratada con etanol y etanol mas dipirona. El presente trabajo se realizé en ratas cepa
Wistar macho de 200g de peso alimentadas con la dieta regular del bioterio y fueron mantenidas en ayuno por
24 horas al término del cual se les administré uno de los cuatro siguientes tratamientos: 1. Glucosa y solucion
salina; 2. Etanol y solucion salina; 3. Glucosa y dipirona y 4. Etanol y dipirona. Se les permitié el efecto del
tratamiento por 4, 8 6 12 horas, se sacrificaron por decapitacion y en homogenado del higado se determinaron
los productos de la LP por la técnica del 4cido tiobarbitirico y de los dienos conjugados. Los productos que se
miden con estas técnicas son el malondialdehido y los dcidos grasos con dobles ligaduras conjugadas con etanol
, comparadas con sus respectivos controles y se observa que la dipirona tiene el efecto de atenuar fa LP entejido
hepatico con la medicién con la técnica del dcido tiobarbitiirico mientras que por medio de la determinacién
de dienos conjugados este efecto no fue observado. Donativo de GAPA UNAM IN-208992.
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Disminucion de la Sensibilidad a 1a Ketamina en Ratones Tratados
Neonatalmente con Glutamato Monosédico
(GMS) : Resultados Preliminares )

Ketamine Sensibility Decrease in Neonatal Mice Treated With Monosodium Glutamate
(MSG): Preliminary Results.

Rojas-Buendia L, Barron T M, Campos SA,
Departamento de Farmacologia de la Facultad de Medicina, UNAM, México, D.F .04510

Introduccién: El dcido gl inico es un aminodcida no ial al cual se le ha caractetizado como un
neurotransmisor exitatorio neuronal en diversas estructuras del sistema nervioso central. Se ha reportado que
a las altas concentraciones, tal aminodcido da lugar a multiples alter les, en al

animales, principalmente a nivel de receptores tipo NMDA y tipo NO NMDA, para écido glutamnco otros
agonistas glutamatérgicos.
Objetivo. El proposito del presente trabajo fue el de determinar la sensibilidad a los efectos hipnético de la
ketamina asf como las variaciones de temperatura que su administracion producia en ratones glutamatizados
neonatalmente.
Matenal y métodos : Se emplearon 30 ratones Taconic adultos, tratad I con el esq

g Se le administraron 2mg/g de GMS el 2do y 4to dia, y 6mg/g el 6to, 80. y 100. dia postnatal. Treinta
ratones mds, no tratados con GMS, escogidos al igual que los anteriores de manera aleatoria, fueron asignados
al grupo control. Ambos grupos, controles y GMS se subdividieron en tres subgrupos de 10 ratones cada uno,
a los cuales se les administré ketamina por via LP. a tres niveles de dosis (75, 100 y 200mg/kg). En todos los
casos se anoto la latencia al efecto hipnético y su duracion, también se registro la temperatura basal y a los 30
¥ 60' posteriores a la administracion del anestésico por medio de un teletermémetro rectal.

Resultados.
La duracién del efecto hipnético de la k ina fue significati menor ¥ la latencia fue mayor, en los
animales glutamatizados en relacion a los animales control. (Ver tabla).

Grupo Control Grupo GMS
DOSIS Latencia en | Duracion | Latencia en | duracién
ma/Kg segundos del efecto min. del efecto
en seg. hip. en
minutos
75 158 6.64 127 8.53
100 78.5 16.42 202.48 9.57
200 108.9 39.86 131.2 29.86
El efecto de 1a ¥ ina sobre la temperatura rectal no mostré diferencias significativas entre los grupos
estudiados. Se concluye que la administracién neonatal del aminoécido exitatorio da lugar a la disminucion de

la sensibilidad a los efectos caracteristicos de la ketamina en el raton, lo que posiblemente esta relacionado con
las alteraciones neuroquimicas o metabdlicas inducidas por la exposicion neonatal al neurotéxico, y a la
capacidad antagénica de la ketamina sobre el receptor tipo NMDA.

Farmacocinética de Medicamentos antineoplasticos en raton.
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Farmacocinética de medicamentos antineoplasicos en ratén
Pharmacokinetics Of Anticancer Drugs In Mice

Hecht-Aguilar M, Guevara-Flores L, Ruiz AL,Gracia MI, Sumano LH, Saldivar L, Tinoco MM, Quiroz RG,
Fac. de Quimica, Div. de Estudios de Posgrado. Depto. de Quimica Inorganica, UNAM.

Para que un fAirmaco pueda producir un efecto en el organismo, éste debe estar presente en concentraciones
apropiadas en sus sitios de accion, y para ello debe entrar a dicho organismo, donde va a ser objeto de
diversos procesos antes de poder ejercer sus efectos terapéuticos. La farmacocinética es la parte de la
farmacologia que se ocupa de estudiar la absorcién, distribucién, metabolismo o biotransformacion y
excresién de los farmacos.
Estos factores, junto con la dosificacion, determinan la concentracién del fairmaco en los sitios de
acciony, en ¢ ia, la intensidad de sus efectos del tiempo; es ahi donde radica su importancia.
Es por esta importancia que se realizoé el estudio farmacocinético de tres drogas con actividad
antineoplasica demostrado en lineas tumorales implantadas in vivo. Dado que dichas drogas son
p de coordinacion con cobre, se decidid con base a esto y a las pequefias cantidades de dicho
metal que se iban a analizar, el utilizar la técnica de absorcion atdmica para poder registar los cambios
en la concentraci6n de cobre en funcion de tiempo y compararlas con los valores normales registrados
en ratones control.Se administraron 3 drogas a 3 diferentes grupos de animales y se fueron sacrificando
a diversos tiempos. Los tiempos que se consideraron fueron: 5, 10, 20, 40, 80 min. y 2, 4, 8, 16 y 32
hrs. Se obtuvieron muestras de sangre y se extirparon los siguientes érganos: rifién, pulmén, higado,
bazo, cerebro, ojo y médula. Dichos tejidos se conservaron en formol.
Posteriormente se trataron los tejidos con acido nitrico y agua oxigenada con el objeto de digerirlos,
después se analizaron las muestras por absorcién atomica. Obteniéndose de esta forma los datos de la
distribucién de los compuestos a lo largo del tiempo, que se graficaron; y en cuanto a los datos de
sangre, se emplearon para obtener el modelo farmacocinético al cual corresponde y poder calcular otros
pardmetros (vida media, depuracion).
Con estos datos se puede establecer el patrén farmacocinético para cada droga y ver en cuales drganos
se distribuye mejor y con base en ello poder establecer cuiles tumores pueden ser atacados. A manera
de resumen se concluye que los 6rganos con mayor retencién de la droga son bazo y rifidn, en los demas
6rganos se encuentran concentraciones menores y en médula no se detecta el cobre.

cesses
Reaccion en Cadena de la Polimerasa: Técnica y

Aplicaciones Clinicas.
Polymerase Chain Reaction: Methodology And Clinical Applications

Gerson-Baum C, Quintero A.
Departamento de Biologia . Facultad de Quimica UNAM. México DF. México.

Propésito: Conocer el fundamento de la técnica de PCR, los pardmetros involucrados en su optimizacion
y las principales aplicaciones clinicas.

Metodologia: Revision bibliogrifica .

Definicion: La Reaccion en Cadena de la Polimerasa (PCR) es un método de “clonacién in vitro” que
puede generar y modificar fragmentos de DNA de longitud y secuencia definida en una reaccion rapida
simple y automatizada.

Fundamento de la Técnica: El método PCR inventado por el Dr. Kary Mullis en 1985, permite la
sintesis enzimatica de secuencias especificas de DNA, empleando dos cebadores que hibridan al DNA
molde limitando la region de interés. Una serie repetitiva de ciclos que involucran la desnaturalizacion
del DNA molde, unién con el cebador, y elongacion de los cebadores unidos por medio de la DNA
polimerasa resulta en la acumulacion exponencial del fragmento especifico. Ya que los productos
sintetizados por la extension de los cebadores en un cili sirve como DNA molde en el siguiente, el
nimero de copias del DNA sintetizado se duplica en cada ciclo.
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Conclusiones: PCR permite producir grandes cantidades de un fragmento especifico de DNA a partir de pequeiias
cantidades de una muestra (una célula), A causa de su extraordinaria sensibilidad y especificidad, la técnicade PCR
amplia los Iimites del analisis del DNA. PCR es una de las técnicas mds empleadas en la investigacion basica de
Biologia Molecular y en el diagndstico molecular (incluyendo al prenatal), de enfermedades o anormalidades
genéticas, padecimientos infecciosos, inmunolégicos y tumorales. Se utiliza en la identificacion de individuos en
Medicina Legal: investigaciones de paternidad ¢ indentificacién de criminales. También se emplea en Biologia de
la Evolucion y del Desarrollo.

Sintesis Total de Andlogos del Triclabendazol con Actividad Antihelmintica
Potencial
Total Synthesis of Triclabendazole Analogues With Potential Vermifuge Activity
Casimiro-Garcia A, Castillo R, Herndndez A,
Departamento de Farmacia, Divisién de Bioquimica y Farmacia, Facultad de Quimica, UNAM. Ciudad Universitaria,
04510 México, D.F.

Dada la eficiencia del triclabendazol enel tr i dela fasciolasis y al alto costo de este fairmaco de importacién,
se realizé un estudio para poder obtener anilogos de este antihelmintico, a partir de materias primas accesibles en
el pais. Los andlogos sintetizados son: 5-Cloro-1-metil-2-metiltio-6-(2-nafloxi)bencimidazol (10), 5-Cloro-1-
metil-2-metiltio-5-(1-nafloxi) bencimidazol (11). Ademds se describe el trabajo experimental realizado con el
objetivo de obtener otros dos andlogos: 6-Cloro-1-metil-2-metiltio-5-(2-nafloxi) bencimidazol (29) y 6-Cloro-1-
metil-2-metiltio-5-(1-nafloxi)bencimidazol (30). Para la preparacion de los compuestos 10y 11 se parti6 de 1-naftol
o del 2-naftol y de derivados cloros apropiados del nitrobenceno. La tabla 1 muestra la estructura del triclabendazol
y la de los anélogos disefiados.

Tabla 1:

Estructura de Triclabendazol y los nuevos bencimidazoles diseiiados.

R3 /N'

SCH3

R2
T
Rl
Compuesto R1 R2 R3
Triclabendazol H cl 2,3-diclorofenoxi
10 metil 1-nafloxi cl
11 metil 2-nafloxi al
29 metil cl 1-nafloxi
30 metil cl 2-nafloxi

Los compuestos preparados, asi como los intermediarios que les dieron origen, se obtuvieron
con altos rendimientos y pureza. Todos ellos se identificaron por métodos espectroscépicos de
IR, RMN y Masas. En ¢l caso de los compuestos 29 y 30, se obtuvieron sélo sus precursores, pero
no asi los productos finales. Considerando que los compuestos 10y 11 se obtuvieron con buenos
rendimientos y pureza, se han pasado a la etapa de evaluacién biolégica contra helmintos de
incidencia humana y veterinaria.
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El Proceso de Lipoperoxidacién como Posible Causa de Dafio Hepatico en
Pollos con Sindrome Ascitico.
Process Of Lipid Peroxidation As Possible Cause Of Hepatic Injury In Chickens
With Ascitic Syndrome.

Serret-Gonzilez M, Guinzberg R, Saldaiia--Balmori Y, Diaz-Cruz A.
Facultad de Medicina y Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia, UNAM. Apdo. Postal 70159, 04510 México, D.F.,
Meéxico.

Y

Dentro del renglon agropecuario y especificamente en la avicul uno de los p que afecta marcadamente a
esta industria es el Sindrome Ascitico (SA). El SA es un cuadro con caracteristicas epidemioldgicas, clinicas y
anatomopatoldgicas constantes, que trancurre entre sintomas y lesiones con ascitis. Su etilogia es multifactorial, ya que
cualquier factor que genere hipoxia conduce a un importante en los radicales libres tisul 1o que conll

a un proceso de lipoperoxidacion de los lipidos de la membrana, ocasionando alteraciones tanto estructurales, como
funcionales de 1a membrana plasmatica, Por otro lado, uno de los 6rganos severamente afectados en el SA esla glindula
hepética, en la que se observa, entre otras lesiones, una marcada fibrosis. El objetivo del trabajo es cuantificar mediante
las técnicas del dcido tiobarbitirico (TBA) y los dienos conjugados el grado de lipoperoxidacion ocasionado por la
presencia de radicales libres en higado de pollo con SA. Los resultados obtenidos hasta el y parecen indicar un
alto porcentaje del lipoperoxidacion en higado de pollo SA en comparacién con pollos sin él.

Donativo CONACYT 1498-N9207

Actividad Anticarcinogénica de los AINES
Anticarcinogenical Properties of AINES

Reyes-Zamorano J, Rubio VL R, Gutiérrez-Sauza A, Soto-Lépez G.
Facultad de Medicina, Universidad La Salle

Conel propésito de conocer acerca de la posible relacion de los antiinflamatorios no esteroideos (AINES) con
el cAncer, se recopilaron 60 referencias obtenidas por medio del Index Medicus (1973-1989) yMed Line (1990-
41993) en las diversas bibliotecas del sector salud en la ciudad de México, D. F. No s¢ encontrd un articulo ¢2
revisibén acerca del tema.

La evidencia acumulada hasta la fecha, sugiere que podria existir un gran potencial terapéutico de los AINES
contra el cancer. En humanos algunos estudios aleatorios, llevados a cabo medi « i ios dirigidos
a sujetos que posteriormente eran seguidos durante algunos aiios, han mostrado efecto protector de algunos
AINES, como laaspirina, sobre el cAncer de colon, Otrosestudios han mostrado una disminucién considerable
del nimero de pélipos de pacientes con sindrome de Gardner o poliposis familiar tratados con sulindac, lo cual
lleva a un claro efecto protector contra el cincer de colon si se considera que estas lesi adenc son
precursoras del cincer. En ratasy ratones, 1aindometacina previene el desarrollo de cAncer de colon, y de otros
tipos, inducidos por carcindgenos quimicos. El efecto parece estar relacionado con la dosis,  si el tratamiento
se suspende, el efecto desaparece. Sin embargo, otros estudios parecen demostrar lo contrario, y los efectos
de los AINES varian de acuerdo al tipo de cdncer del que se trate, llegandose a encontrar efectos benéficos
o desfavorables.

El mecanismo de accién ain no es claro, pero al parecer, la accién anticarcinogénica (cuando existe) se debe
alaconocida capacidad de los AINES para inhibir la sintesis de prostaglandinas, las cuales se han encontrado
implicadas en la carcinogénesis junto con su precursor, el 4cido araquiddnico.

En conclusién, parece existir evidencia suficiente para pensar en la utilidad terapéutica de los AINES en
algunos tipos de cincer. Sin embargo, es necesario un conocimiento méds amplio acerca de los eicosanoides
y su relacion con los diferentes aspectos del desarrollo tumoral.
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Etiologia y Patogenia de las Miopatias Mitocondriales.
Ethiology and Pathogenesis of Mitochondrial Myopatheis.

Garcia-Alvarez Y, Loredo-Ritter C, Acosta-Aldrete M.
Facultad de Medicina, UN.A M.

Las miopatias mitocondriales son enfermedades relativamente raras, con frecuencia resultan de una
disfuncién delacadena respitatoria. Las miopatias y falomiopatias se han ido desde hace mucth

afios; la investigacion se inicia en 1962 con Luft y cols., los cuales describieron a una mujer con
hipermetabolismo debido al defecto de acoplamiento oxidacién y fosforilacién en las mitocondrias del

misculo esquelético.

En los ltimos cinco afios, el nimero de casos ha do significati Los dios de estas
enfermedades ayudaran al mejoramiento de diagndstico y tratamiento de estas enfermedades, ademds de
establecer nuevas caracteristicas de la biogénesis y la estructura de la cadena respiratoria.

La funcion principal de la mitocondria es la produccion de energia del metabolismo. En este proceso los
defectos bioquimicos se pueden dividir en cinco grandes grupos: 1) defectos del transporte mitocondrial; 2)
defectos dela utilizacion de sustratos, 3) defectos del ciclode Krebs; 4) defectos de acoplamiento, de oxidacion,
y de fosforilacion; y 5) defectos de 1a cadena respiratoria.

Lamayoriade los pacientes con enfe dad i drial i trastornos en los tejidos

P

de mayor demanda metabolica como son: misculo esquelético, cercbro, ojo, higade y corazon.

La bibliografia sugiere que Ia mayoria de las formas de miopatias y encelopatias mitocondriales tienen su
origen en la alteracion de las proteinas de la cadena respiratoria y en la mutacién det ADN mitocondrial.

sesesa

Cambios Histolégicos en el Encéfalo de Ratas Wistar ante la Exposicién
al Thinner.
Histologic Changes in Brains of Wistar Rats After Thinner Exposure.

Garcia-Alvarez Y, Romero-Diaz A, Acosta-Aldrete M, Loredo-Ritter C,
Facultad de Medicina, UN.A.M.

Elabuso de disolventes industriales inflamables esuno de los problemas de mayor importancia en el fenémeno
de la farmacodependencia. Estos productos estan constituidos posr sustancias altamente toxicas para el
organismo. El proposito de este estudio es el conocimiento de las alteraciones histologicas del encéfalo
inducidas por la exposicion repetida al tiner.

El experimento se realizé con dos grupos de ratas Wistar (uno experimental y uno testigo) con dos hembras
y dos machos cada uno. A los animales del grupo experi I s¢ les colocé individualmente en cimaras de
inhalacién idas a una temp de 21°C. Se les expuso durante 10 min. a una concentracion de
40 000 ppm de tiner dos veces al dia, cinco dias a la semana desde la 24 H después de nacidos hasta los 21
dias de edad. Los animales del grupo testigo se introdujeron a las cimaras sin disolvente por el mismo periodo
de ticmpo y bajo las mismas condiciones. Los animales se sacrificaron al término de a 1a., 2a. y 3a. semanas
de edad y se extrajeron y fijaron los encéfalos.

Los cambios histoldgicos fueron més acentuados en el periodo mas prolongado de exposicién, manifestados
por edema intraneuronal, cromatélisis, areas focales de necrosis aséptica con gliosis y acumulos de fibras
nerviosas neoformadas. También se observé destruccion de micleos y tractos olfatorios, putamen, corteza
piriforme, ganglios basales y formacion reticular. En la bibliografia se han reportado manifestaciones en los
seres humanos semejantes a las que observamos en nuestros experimentos.



1 de Medici VII Congreso Nacional Estudiantil

de Investigacién en el Area de la Salud
*80000

Marcador Intracelular de Neuronas Cerebrales de Mamifero. 38
Intracellular Labelling of Neurons in the Mammalian Brain.

Vizquez-Osornio L, Tapla D, Bargas J, Galarraga E.
Departamento de » de Fisiol Celular. Universidad Nacional Autonoma de México.

Ahora se sabe que cada clase de neurona cerebral e.g. , Purkinje del cerebelo, piramidal de 1a corteza, espinosa
del niicleo caudado, etc , dispara sus potenciales de accidn con un patrén temporal caracteristico, distinto
al de los demds,

Asi mlsmo dentro de un nicleo determinado, las inter de distintos tipos y las neuronas de
, P dife 1 1mponantes Algunas poseen marcapaso como las células cardiacas, otras
seadaplanalestlmulo mientras otras disp tnic Cada tipo dedisparo secorrelaciona con la tarea

particular que la neurona tiene en la microcircuiteria de su niicleo cerebral. ;Como desentrafiar entonces la
circuiteria de un determinado niicleo del cerebro? ; Comio saber si la neurona que estamos registrando es
de proyeccion o es interneurona?
Estas preguntas pueden resolverse gracias al marcado intracelular. Esto permite correfacionar la morfologia
somatodendritica de una neurona con sus registros electrofisolégicos. Muchos tipos de moléculas se han
usado para este fin, e.g. peroxidasa de rabano (HRP), amarillo lucifer, etc . En este trabajo nos referimos a
la “biocitina”, uno de los dos compuestos que contiencn biotina (el otro es la neurobiotina) utilizados
recientemente. La molécula es pequeiia, hidrosoluble y se disuelve en la solucion electrolitica de registro.
Por lo tanto, pasar al interior celular cuando la neurona estd siendo registrada no modifica mucho la
resistencia del electrodo, por lo que puede ser usada en electrodos con puntas muy finas (<0.5 um). Estos
electrodos son neceranos para penetrar con dia somaticos peq; (< 10um). Una vez
btenidos los Ies el tejido cerebral se fija, corta (30-60 um) y procesa. El procedimiento
incluye la mcubacmn con el detergente Tritén X-100 para perforar la membrana celular. Al mismo tiempo
el tejido se incuba con la avidina da a algn o8 Laalta especnﬁcndad y la aﬁmdad de la
reaccionbiotina-avidina permite la formacidn de un complejo molecular que puede vi se dep
del cromodgeno utilizado. En este caso se utilizé peroxidasa de rabano (HRP) como cromdgeno, Una vez
formado el complejo molecular biotina-avidina-HRP, la HRP adquiere su color café oscuro reacciondndola
con diaminobenzidina y perdxido de hidrogeno. Los metales pesados, como el cobre, ayudan a oscurecer la
reaccion. El marcado es tan bueno como el obtenido con las técnicas de plata, v.g., Golgi, la ventaja de que
el axon se marca sin necesidad de otros procedimi Ademis ! que también se obtiene la
fisiologia de 1a neurona. De esta forma podemos estudiar la morfologia detalladay realizar la reconstruccion
serial tridi I de una cerebral. Al ser utilizada con otras técnicas anatémicas, como la
i itoquimica o el do retrogrado, podemos conocer la organizacién del circulo en que participa,
o la naturaleza quimica de la neurona registrada.

ses e w

Acciones Genémicas y no Genémicas de los Esteroides sobre los 39

Fotorreceptores visuales de Acocil.
Genomic and Non-Genomic Actions of Steroids upon Visual Photoreceptors of Cray-

fish.
Schneider- Ehrenberg O, Hernindez-Falcon J, Fuentes-Pardo B.
Depar de Fisiologia, Facultad de Medicina, UNAM. AP 70-250, México, 04510, D.F. México
El objetivo de este estudio fue conocer la accion que las id cortic

y ccdisterona ejercen en el largo plazo (gendmicas) y en el corto plazo (no gendmicas) sobre la
eléctrica a la luz (potencial de receptor, PR) de los fotorreceptores visuales del acocil.

P
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Para estudiar las reacciones gendmicas de estas hormonas, se obtuvieron registros del PR de tallos oculares
recién extraidos de acociles a los que 24 horas antes se les habla apllcado una dosis inica (0.15uM) de alguno
de los esteroides.Los efectos no gendmicos se deter gi del PR de tallos oculares recién
extraidos sumergidos en una solucién que contenia alguno de los estreoides estudiados (150 uM).

q

En ambos casos se analizaron los efectos hor les en condici de adaptacion ala luz y la oscuridad. Los
resultados obtenidos mostraron una falta de accién de la progesterona sobre el PR tanto a largo como a corto
plazo. La corticosterona deprime el PR a largo plazo y a corto plazo. La ecdisterona reduce el PR en
preparaciones procedentes de acociles machos y lo inc en las proveni de hembras. Este efecto se

presenta tanto en el largo como en el corto plazo siendo reversible en este ltimo.

1 PRy

Estos resultados apoyan la existencia de mecani duladores de hormonas sobre la
actividad de las células fotorreceptoras del acocil, lo que las convierte en un buen modelo bioldgico para el
estudio de las acciones gendmicas y no gendmicas de los esteroides.

sessnse

Crecimiento y Diferenciacién de Neuronas de Acocil en un Medio Simple.
Growth and Diferentiation in Crayfish Neurons in a Simple Enviroment.

Espindola-Alvarado I, Hernindez-Falcén J, Fuentes-Pardo B.
Depar de Fisiologia, Fac. de Medicina, UNAM. México.

El crecimiento y la diferenciacién del tejido neural en cultivo dependen de muy diversos factores entre los que destacan la
disponibilidad de nutrientes y la posibilidad de eliminacién de desechos. No existe hasta ahora un medio para el cultivo
de neuronas de crusticeos.

Elpropésito de este trabajo fue el de obtener un medio de cultivo simple y definido que permitiera el cutivoy la diferenciacién
de neuronas de acocil. De acociles adultos Procambarus Clarkii se obtuvieron neuronas de la cadena ganglionar abdominal,
las cuales fueron disociadas por métodos mecdnicosy enzimaticos; colocadas en solucion salinade Van Harreveld adicionada
con glucosa (VH-G), con aminoacidos (VH-AA) o con suero de hemolinfa (VH-S). A partir de esc momento los cultivos
se revisaban cada dia y se cuantificaba el nimero de células sobrevivientes y su grado de diferenciacion. Se encontré que
en VH-G hubo diferenciacién sdlo en forma ocasional; en VH-AA hubo crecimiento, aparicion de neuritas y formacién
ocasional de contactos intercetulares. En VH-S se i 6 en forma ble el crecimi 1a aparicion de neuritas,
contactos y la sobrevida de las neuronas en cultivo. Los Itados anteriores i que en la hemelinfa del acocil hay
algln (0s) factor(es) promotor (es) del crecimiento y la diferenciacién neural.

(Financiamiento DGAPA IN202392).

q

Ritmos Circadianos de Actividad Locomotriz durante el Desarrollo Ontogenético
del Acocil.
The Locomotor Circadian Rhythm of Crayfish along the Ontogenic Development.

Verde-Valadez M, De la O A, Herndndez-Falcén J, Fi Pardo B.

Laactividad circadianadel acocil est4 determinada por la interaccién dediversos factores entre losque destacala maduracion
del organismo. No se tiene informacion de la evolucion de los patrones de actividad de este animal durante su desarroilo
ontogenético.

El propésito de este trabajo es caracterizar el ritmo de actividades locomotriz del acocil Pr barus clarkii dur distinta
etapas de su desarrollo ontogénico.

26
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Laactividad locomotriz fue registrada durante 10 o mas dias, deacocilesc d condici C d

y sometidos a diferentes condiciones experimentales: oscilacion libre en oscuridad constante (OO), oscilacion lxbre en luz
constante (LL), alternancia de 12 horasde luzy 12 horas de oscuridad (LO 12:12).

Los resultados que se obtuvieron pusicron de manifiesto que en condiciones de oscilacion libre en oscuridad, los acociles
de edades comprendidas entre los 18 y los 30 dias después de la eclosion, ajustan su actividad motriz a los ciclos LO 12:12
con un maximo en ésta durante la fase de iluminacion. En OO o en LL se reduce la actividad, persisten los ciclos aunque
se amortiguan rapidamente, se comportan como organismos diurnos. Los animales de 45 a 60 dias no siguen ficilmente
a los ciclos LO, no muestran amortiguamiento en condiciones constantes de iluminacién y empiczan a mostrar conducta
tipica de un animal nocturno. Estos resultados sugieren que los procesos de maduracion de los oscilad que subyacen el
ritmo locomotriz se inician desde épocas muy tempranas del desarrollo ontogénico del acocil.

Financiado por DGAPA IN 202292

Regeneracion Neural en el Acocil: Cambios Conductuales.
Neural Regeneration in Crayfish: Behavioral Changes.

Cruz-Licea V, Rodea-Alvarado C, Hernindez-Falcon J Fuentes-Pardo B.
Depto. de Fisiologia, Facultad de Medicina, UANM. AP 70-250, México, 04510, D.F. México.

En el acocil se conocen dos formas de degeneracion consecutiva a la transeccion de la cadena ganglionar abdominal (CGA).
Una de ellas afecta a las fibras gigantes mediales; es lenta (6 meses) y cursa con gran invasion de tejido conectivo. La otra,
afecta al resto de las fibras naturales, se lleva a cabo en tiempos cortos (2 semanas) y no parece asociarse con grandes
invasiones de tejido conectivo, Cualquiera que sea ¢l grado de lesion que se haya producido, a la degeneracion del tejido
neural sigue un cierto grado de regeneracion del mismo, proceso que dista mucho de haber sido bien estudiado. Una forma
de aproximarse a la comprension de los fené ded i6n y reg i6n neurales es mediante el estudio de los
cambios conductuales que muestra el animal durante d:snntos tiempos posteriores al en que es ]

Acociles adultos Procambarus clarki fueron sometidos a anestesia por frio, con el fin de producir en ellos la seccién
transversal de la cadena ganglionar abdominal. Los animales se mantuvieron en acuarios especiales durante lapsos de 1
a 75 dias posteriores a 1a lesion. En cada animal se inducid el reflejo de flexién de 1a cola y se media el tiempo que tarda
en enderezarse. Las determinaciones se hicieron a distintos intervalos a partir del momento de la lesidén. Los resultados
se analizaron por medio de técnicas estadisticas convencionales. Se encontrd que un dia después de la transeccion de la CGA
el reflejo de flexion desaparece y reaparece hasta 45 dias después dela cirugia. Lal ia de end iento se inc 16
extraordinariamente los primeros dias después de la lesion y se recuperd también después de un mes y medio,
aproximadamente.

Estos resultados implican que: a) las modificaciones conductuales resultantes de la transeccidon dela CGA se pueden asociar
con procesos degenerativos; b} la recuperacién de las caracteristicas iniciales, refleja cierta forma de regeneracion neural
dependiente de la reconeccion de los bordes de seccion de la cadena.

Financiado por DGAPA IN 202372.

Cambios en el Ritmo Circadiano de Respuesta a la Luz del Acocil consecutivos a
la Aplicacién de Seiiales no Luminicas.
Effects of Non-Luminous Signals Upon The Electroretinographic Circadian Rhythm of Crayfish.

Cérdova-Alarcén E, de la O A, Verde-Valdez M, Herndndez-Falcén J, Fuentes-Pardo B.
Depto. de Fisiol Facultad de Medicina, UNAM. AP 70-250, México, D.F , 04510,

La respuesta eléctrica a la luz de los fotorreceptores visuales (electrorretinograma, ERG) del acocil muestra un ritmo
circadiano de amplitud que ha sidobien caracterizado. Asi, s¢ sabe qué ritmo se puede sincronizar por medio de la aplicacién
de sefiales luminosas. Sin embargo, otras formas de sincronizacién no han sido plenamente demostrada. El propésito de
este trabajo fue obtener evidencia experi | sobre 1a posibilidad de sincronizar el ritmo del ERG mediante la aplicacion
de estimulos no luminosos en particular de caracter quimico.
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Acociles machos adultos de la especie Procambarus digueti fueron colocados en oscuridad y temperatura constantes.
Medi icas convenci btenia el ERG del acocil ante destellosde prucbade isticas plicado:

cada 3 minutos.

Cinco dias después de iniciado el reg se colocaba en el mismo bafio una hembra que pemlanecxa ahi durante 4 horas.

La hembra era colocada todos los dias a ]a misma hora durante 5 dias. Los registros se di las técnicas
convencionales, se midi6 el valor del periodo, la relacién actividad/reposo, la relacion noche/dia y la fase del ritmo antes
y después de la colocacion de 1a hembra. Los resultados mostraron que durante los dlas de colocacion de la hembrael periodo

se redujo y hubo un camblo de fase de hasta 4 horas de atraso; otros para di no se modifi
Estos ltad g lap ia de alguna mita capaz de modificar Ta organizacién del sistema de oscnladores
ponsable del ritmo ci dia del ERG, la que se activaria como itado de la d ion de las 1 i

(feromonas) emitidas por la hembra en presencia del macho ferohormonas.

sesene

Un Modelo de Regeneracién Neural In Vitro.
An In Vitro Model of Neural Regeneration.

Valadez-Rodriguez L, Herndndez-Falcon J, Fuentes Pardo B,
Departamento de Fisiologia, Facultad de Medicina, UNAM. AP 70-250, México, 04510, D.F. México.

El estudio de los fend ded i6n y de reg ion neural in vitro muestra ventajas técnicas debido a que
en esta condicion se reduce en forma importante la participacion de factores extrinsecos a las neuronas en estudio.

En este trabajo desarrollamos un modelo de deg ion y de reg i6n neural in vitro utilizando la cadena ganglionar
abdominal (CGA) deacociles adultos Procainbarus clarkii. Una vez extraida, la cadena era sembrada en forma de explante
que se colocaba en diversos medios de cultivo. Inmediatamente después se hacia una transeccion experimental de la CGA.
Elestadodelos explantes en cada medio de cultivo empleado se determinaba cada dia medi lempleo decriterios basad
en la refri ia celular, la adhesion al fondo de la caja y la reconexion de las porciones lesionadas.

Se pudo comprobar que cuando el medio empleado habia sido Ia solucién de Van Harreveld (VH) enriquecido con
aminodcidos los explantes pudieron su refringencia y su adhesidén al fondo de la caja hasta por 50 dias. También
se encontrd que los bordes de seccién del tejido se reconectaron por puentes tisulares a partir de los 10 dias de cultivo y que
la reconexi6n fue favorecida cuando el medio empleado fue la solucién de VH a la que se le ha afiadido suero de feto bovino.
Estos resultados permiten proponer al cutlivo de explantes de CGA de acocil como un modelo adecuado para el estudio de
los fenémenos de degeneracion y regeneracion neural in vitro.

Financiado por DGAPA IN202392,

Efecto de la Administracién de PGE1 y PGI2 sobre las Acciones Agudas del

Etanol en Ratones CD1 Machos.
Effect of PGE1 and PGI2 Administration on Ethanol Acute Effects in CD1 Male Mice.

Miranda-Sédnchez S, Acosta-Aldreie M, Larios-Mejia C, Lujin-Estrada M.
Facultad de Medicina, Departamento de Farmacologia, UN.A.M.

La elevacion de las i dep landinas (PGs) cerebrales posteriormente a 1a administracién oral aguda de
etanol y la atenuacién de los efectos inducidos por el mismo con laadministracion previa de anti inflamatorios no esteroideos
(AINES), en ratones sugiere la participacion de las PGs en las acciones agudas del etanol, tales como la hipnosis y la
incoordinacién motora. Atn nose haestablecidoctal(es) PG (s) participa(n) mayormente endichosefectos. Eneste trabajo
se estudia el efecto de la PGE1 yla PGI2, administradas por via int broventricular (I.C.V.) sobre la hipnosis, la
hipotermia y la bradipnea inducidas por el etanol.
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Se estudi tambicn ¢l efecto de la PGI2 sobre la depresién de la actividad locomotora. Se emplearon ratones CD1 machos
dc 20 a 35 g de peso. Las dosis de PGs (ICV) y de etanol (P O.) fucron de 1 microgramo (dosis total) y 4.36 g/Kg dc peso
respectivamente. Se midi6 la incidencia, latencia y duracion de hipnosis observada. La temperatura rectal y la frecuencia
respiratoria se midieron con un teletermémetroy un poligrafo respectivamente. La actividad locomotora se evalué contando
el nitmero de interrupciones de 4 heces luminosos por el paso del animal tratado en una cdmara de observacion,

La PGE1 y la PGI2 aumentan la incidencia y la duracién de hipnosis (52.3% y 66% resp; 32.3 min y 54.5 min. resp.)
disminuyen la latencia de la misma (3.1y 2.6 min resp.) con respecto al cotrol (25%, 20. 5 min, y 8 min.) laPGE2 y laPGI2
aumentan respectivamente la bradipnea y la depresién motora inducidas por el etanol. Ambas PGs atentian l1a hipotermia
inducida por el etanol.

Reactividad Vascular y Efecto del Suero en un Modelo de Rata
Hipertrigliceridémica.
Effect of serum and arterial vasoreactivity in a model of hypertriglyceridemic rat.

Carvajal-Aguilera K, Lema-Irina I, Cardose G, Baios-de Mac Carthy G.
UAM-1 Instituto Nacional de Cardiologia. "Ignacio Chavez"

En el estudio de etiopatologia de las enfermedades cardio 1 el papel de los triglicéridos no ha sido claramente
establecido. Mds ain, existe una fuerte controversia sobre la influencia de hipertrigliceridemia en el desarrollo de la
ateroesclerosis ¢ hipertension. Se ha obtenido un modelo de hipertrigliceridemia en rata (RHTG), basado en que la
administracién de una dieta rica en carbohidratos, tales como la fructuosa y sacarosa, inducen hipertrigliceridemia,
resistencia a la insulina e hipertesion en estos animales. Se obtuvo el suero y se aislaron las arterias aorta y mesentérica
de las ratas Wistar macho a las que sc les dio fructoso o sacarosa en el agua de bebida al 40%. Después de cuatro semanas,

los niveles de trigliceridos en suero aumentaron del 75 al 100% en ambos casos. Se vm el efecto de estos sueros sobre la
reactividad deanillosdelas arteriasde RHT Gy ratas normales (RN), montadas c¢ 1 !

larespuesta a la noreprinefrinay acetilcolina para verificar la integridad del endotelio. Los resultados preliminares sugieren
un aumento en Ja contraccion a noreprinefina en presencia del suero hipertrigliceridémico, tanto en las arterias de RHTG
como en las deRN. Asimismo se observa una disminucion en la relajacion con acetilcolina cuando se exponen en el suero
de RHTG en comparacion de lo observado en presencia del suero de RN. Estos efectos se observaron tanto con los sueros
RHTG que fueron alimentados con fructuosa como con los de las RHTG alimentadas con sacarosa. Puesto que ¢l manejo
del calcio es uno de los factores mas importantes en la contraccién lar, su posible al i6n por los niveles elevados
de triglicéridos circulantes, también podria contribuir a la disfuncién vascular. Estos resultados muestran que los sueros
hipertrigliceridémicos de alguna forma podrian aumentar el tono vascular conduciendo asi a hipertension.

RN RN

Anatomia de los receptores de Acetilcolina.
Anatomy of Acetylcoholine Receptors.

Fleisher JH, Litwak S,
Universidad Andhuac.

Los receptores de canales iénicos de acetilcolina tienen la forma, vistos desde arriba, de una roceta conformada por cinco
pétalos los cuales corresponden cada uno a una subunidad, que segin sus diferentes pesos moleculares se han denominado
alfa, beta, gamay delta. Estas subunidades en conjunto forman el canal idnico y en la cara extracelular de la subunidad alfa
se encuentra la bolsa que contiene al sitio de union para este receptor.
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Cada subumdad, esta a su vez formada por una proteina en la que se alteran regiones hidrofébicas e hidrofilicas. La cadena

atr do la t en cuatro hidrof6bicos, que atraviesa la membrana celular, se le
ha denormnado ml m2,m3, m4 ( doaMI apartir del ami minal). Al parecerla regién M2 tieneuna conformacién
alfa hélice, mi que los son beta lami
Lascinco subunidades, por mediode susregiones M2, forman la pared interna del canal iGnico, loscomp inodcido:

de esta regién son indispensables para ¢l control del influjo idnico. Ciertos aminodcidos que conforman la pared de M2
forman tres anillos cargados, cada uno a diferente nivel del canal, princip 4cido gl y aspartico mientras que
un cuarto anillo formado por aminoécidos no cargados (leucina) juega un papel importante en el control de iones en los
diferentes estadios del receptor.

El sitio de uni6n de acetilcolina es una bolsa formada por catorce residuos arométicos al final del cual se encuentra, sobre
1a subunidad alfa, &l sitio de uni6n €l cual a su vez se regula a través de ciertos aminoacidos especificos.

El Citocromo P-450, biomonitor Ecolégico de 1a contaminacion ambiental.
Cytochrome P-450, Ecological Biomonitor of Environmental Pollution.

Cuevas-Gutiérrez J, Herndndez-Anica M.
Facultad de Medicina, y Facutad de Quimica. UN.AM

El trabajo consistié en determinar la concentracién de citocromo P-450 en la fraccion microsomal del higado de ratas
silvestres, citadinas y control para evaluar el grado de induccion enzimética en relacion a la dieta y a la exposicién a
contaminantes ambientales. Se formaron tres grupos experimentales de la ratas: de campo Sigmodon Hispidus, control
sprage Dawleyy deciudad, capturadas en el mercado la Merced, Rafus norvegicus, integrandose a cada grupo diez animales
machos con peso entre 105 y 290 gramos, fueron sacrificados por dislocacion cervical hiperfundidos sus higados con una
solucion isoténica pH 7.4 150, KCL 50, EDTA 0.5 (mM), se utiliz6 el método de Groves para determinar la proteina
microsomal obtenida por ultracentrifugacion a 105 000 g., y el contenido total del P-450 se cuantificé de acuerdo a Omura
y Sato. Los resultados demostraron que las ratas control de laboratorio contienen 0.51 + 120 mn/mg de proteina; las ratas
silvestres 0.114 +0.129 nm/mg y las ratas citadinas obtuvieron la mayor concentracion de P-450 0.76 +0.140 nm/mg. Las
diferencias estadisticas de los tres grupos mostraron una P <0.05 indicando que los p a una mayor
contaminacién y con una dicta variada que fueron las ratas del mercado presentan la mayor concentracion de P-450 y el peso
corporal masalto. Serd necesari diarun ni mayor deanimales asi como caracterizaralasisoenzimas dependientes
de P-450 para conocer el mimero de proteinas constitutivas o inducibles en relacion al habitat y a las condiciones dietéticas
de cada grupo. Estos datos apoyan continuar diand t

1

la inacion iental en ratas porque su ubicuidad,
proliferacién y proximidad al hombre indican los riesgos toxicoldgicos del medio ambiente.
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Manifestaciones Hematolégicas en pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico. 49
Hematologic Manifestations in Patients with Systemic Lupus Erythematosus.

Trejo-Domi W, * Lop as HG, *Perez OL, ®* Wynne GA*, Reinoso PS.**
*Estudiante de Pregrado. Universidad Andhuac.
** Reumatologia Hospital General Regional No. 72 IMSS,

Objetivo: Relacionar las principales alteraciones hematolbgicas de pacientes con Lupus Eritematoso Sistémico (LES), con
la presencia de anticuerpos anti-DNA y la edad de inicio.

Material y Métodos: Se trata de un estudio de tipo retrospectivo basado en la revisién de 19 expedi clinicos, €l

por la presencia de altcraciones hematol6gicas a partir de 1983 hasta 1992. El diagnostico de LES se realizé con base en
manifestacionesclinicas y resultades de laboratorio. Las principales variablesanalizadas fueron: edad de inicio, alteraciones
hematolbgicas y prucbasinmunolégicas, Las 4 alteraciones hematol dgicas analizadas fucron anemia (<12 gr/dl) leucopenia
(<4000), trombocitopenia (<150 mil) y linfopenia (<1500). Lasprucbas inmunol6gicas realizadas acadauno delos pacientes
alolargo de su evolucion fueron: anticuerpos anti/DNA, anticuerpos antinucleares, C3, C4, CH50 y VDRL. Se¢ analizaron
otras variables, dando un total de 32. Los pacientes estudiados s clasificaron con base en 1a edad deinicio del padecimiento,
obteniéndese dos grupos: mayores de 30 afics y menores de 30 afios. Asi mismo, s¢ clasificaron a los pacientes con base
en lapresenciay ausencia de anticuerpos anti/DNA. La prucba estadistica que se utilizé para corrclacionar las alteraciones
hematolégicas conlaedad de inicio fue 1a U de Mann Whitney y lautilizada para correlacionar lasalteraciones hematolbgicas
con anticuerpos anti-DNA (+), fue la prueba exacta de Fisher.

Resultados: El grupo de pacientes cuya edad de inicio fue menor de 30 afios (11 pacientes) presenté un total de 24 eventos
con alteraciones hematologicas, siendo €l promedio de 3 alteraciones. El grupo de pacientes cuya edad de inicio del
padecimiento fue superior a los 30 afios (8 pacientes), present6 un total de 28 eventos con alteraciones hematolégicas, con
un promedio de 2.5 alteraciones. Los pacientes con anticucrpos anti-DNA (+) presentaron las siguientes alteraciones
hematolégicas: 9 pacientes con anemia (47%) y 10 paci con | trombocitopenia y linfopenia (52%). Los
pacientes con anticuerpos anti-DNA (-) presentaron las siguientes alteracmnes hematolbgicas: 4 pacientes con anemia y
leucopenia (21%), 3 con linfopenia (15%) y 2 con trombocitopenia (10%).

Conclysiones: Las alteraciones hematoldgicas sc obsetrvaron con mayor frecuencia en pacientes con anticuerpos anti-DNA
(+), sin embargo esta diferencia no fue significativa. La edad de inicio de la enfermedad no influy6 en la presentacion de
1as alteraciones hematoldgicas.

Anticuerpos Monoclonales Serie OK T3 en la Prevencién del 50
Rechazo Agudo de Transplante Renal
OK T3 Series Monoclonal Antibodies in the Prevention of Acute Renal Rejection

Gasca-Rojas M, Gutiérrez- Mufioz J, Cortés-Mendoza J.
Universidad Nacional Aténoma de México, Campus Iztacala

Enla década delos 90°s el transplante renal ha ganado un papel importante gracias al desarrollo de la inmunologia

clinica. Actual se aplican 0s ag terapéuticos que blog Ia i del organi Unade
las primeras preparaciones sintetizadas del OK T3 en células humanas que bloquea la acuv1dad selectivamente de las células
P bles de la resp i En 1975 se publico el dato experimental sobre la aplicacion y en 1980 la preparacién

fue aplicada por primera vez para el tratamiento de rechazo de transplante renal. Se realizd una revisién bibliografica
retrospectiva, lineal de 8 afios para evaluar la eficacia de los anticuerpos monoclonales de la serie OK T3 en pacientes con
transplante renal, donde estudios clinicos han demostrado, que laadministracion 1.V, de OK T3 puede revertir muchos casos
de rechazo autélogo agudo, de drganos transplantados como higado y rifion. EI OK T3 se utiliza también como tratamiento
de primera instancia, en la aparicion del rechazo o su profilaxis. Su uso se ha asociado a diversos firmacos (ciclosporina,
azatioprina, y metilprednisolona), observando una mejor respuesta al tratamiento en comparacion al tratamiento esteroideo
convencional. Con el uso de OK T3 se ha encontrado un menor procentaje de rechazo agudo, asi como una disminucién
en laseveridaddcéste, y el recobrode la funcion renal, evitando o disminuyendo complicaciones o procedimientos de didlisis,
y disminuyendo asi el tiempo de hospitalizacién.
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Relacién de Estenosis Adrtica con Previa Cirugia de
Revascularizacién, Revisién de 41 casos
Relationship Between Aortic Stenosis with Previous Coronary Bypass,
Review of41 cases

Arroyo-Kuribreiia J.
Universidad La Salle, Facultad de Medicina,

Objetivos: Se plantea la existencia de un niimero significativo de paci que pr t t is adrtica
afios después de una revascularizacién aorto-coronaria; ambas de alta incidencia en los grupos de edad
avanzada, con un fuerte impacto médico y econdmico.

Material y Métodos: Se realizd un estudio retrospectivo de 1986 a 1993 en el que se obtuvieron 35 archivos del
hospital de Saint Vincent’s y Saint Luke’s ubicados en Jacksonville, Florida. Los requisitos de ingreso al
protocolo fueron haber tenido el antecedente de una revascularizacion y en seguida se llené un formato expreso
para el protocolo.

Resultades: Se encontraron 41 casos (35 hombres, 87%), el 4rea y gradiente adrtico fueron indicativos de
requerir la sustitucién de la valvula adrtica en todos los casos, Se colocaron 16 valvulas mecinicas (39%) y 25
biologicas (61%); el tiempo promedio entre la primera y segunda cirugia fue de 8.6 afios y en €1 80% requirieron
una segunda revascularizacion con promedio de 2.8 injertos por paciente.

Discusién: La estenosis adrtica y enfermedad coronaria son procesos degenerativos asociados a la proliferacion
celular y calcificacion de las estructuras vasculares; pudiendo reflejar procesos del envejecimiento vascular y
valvular, Sin embargo se sabe que la edad, sexo masculino e infartos previos influyen sobre la asociacién de
coronariopatia y estenosis adrtica.

Conclusiones: Existe una poblacién de p rev larizados y afios mis tarde presentan estenosis
adrtica importante. Hasta ahora no encontramos estudios en la literatura que exponga ésta asociacion. Para poder
universalizar esta asociacion se requiere de estudios multicéntricos, prospectivos y més dirigidos. Esperemos
jesto influya para mejorar las repercusiones en estas entidades.

Factores de Riesgo y Complicaciones Cardiovasculares en

Diabéticos Mexicanos
RiskFactors and Cardiovascular Complicationsin Mexican with Diabetes

Maffuz-Aziz A, Rodriguez J, Becerril G, Bojalil L, Blanco M.
Hospital General “Manuel Gea Gonzalez” SSA, Universidad La Salle.

Objetivo: Establecer Ia prevalencia de factores de riesgo y complicaciones cardiovasculares (FRyCCV) en diabéticos, &
investigar si existen diferencias en cuanto a la edad y al tipo de diabetes, insulinodependientes (DID) y no insulinodependientes
(DNID).

Material y Métodos: De la encuesta inicial de un grupo de 661 diabéticos de escasos recursos se seleccionaron las variables
correspondientes a losFRyCCV, para calcular proporciones, riesgo relativo (RR) y significancia estadistica (p) en DID y DNID.

Resultados: A continuacion se presenta la proporcién de los pacienies por tipo de diabetes, el RR y la p

Factor o Complicacién DD DND ) P
Hipertension arterial 18% 36%  1.98-NID 0.004
Infarto al miocardio 7% 2% 341D 0.037
Enfermedad Cerebrovascular 7% 4% 1.64-1D NS
Obesidad 47% 60% 1.28-NiD 0.046
Tabaquisma 18% 27%  1.48-NID NS
Colesterol > 200mg/dL A47% 59%  1.27-NID NS
Triglicéridos > 150mg/dL 54% 75%  1.38-NID NS

HDL <35 mg/dL 13% 15% 1.22-NID NS
Amputaciones 4% 6% 1.47-NID NS
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Conclusiones: La diabetes mellitus incrementa la morbilidad cardiovascular, ademds, una proporcién importante
de diabéticos estan expuestos a factores adicionales deletéreos. La ia de diabéticos insulinodependientes y la
disminucion paraddjica de Ja frecuencia del infarto agudo al miocardio en pacientes de edad avanzada, probablemente
répresenta un sesgo de seleccién, que, por su elevada mortalidad, desaparecen del recuento.

LTTY YT

Hernia Diafragmatica Traumatica en el Paciente Pedidtrico 53
Traumatic Diaphragmatic Hernia in the Pediatric Patient

Porras-Ramirez G. Hernandez-Herrera M. Porras-Herniandez J.
Unidad de Cirugia, Unidad Hospitalaria La Paz, Puebla. (UHLP)
Facultad deMedicina, Universidad La Salle.

Propésito: Analizar la experiencia diagnéstica y terapéutica en pacientes pedidtricos con hernia diafragmatica
traumatica (HDT) atendidos en nuestra unidad.

Material y Métodos: Se estudiaron retrospectivamente las historias clinicas de 328 pacientes pedidtricos
politraumatizados atendidos en la UHLP entre septiembre de 1971 y noviembre de 1993. Se seleccionaron las
historias de pacientes con HDT analizéndose sexo, edad, mecanismo de lesidn, lesiones asociadas, diagnéstico,
tratamiento y sobrevida,

Resultados: Cinco hombres y una mujer, entre 4 y 12 afios, sufrieron trauma abdominal contuso severo por
accidente vehicular, aplastamiento o caida de gran altura, teniendo HDT izquierda. Cuatro presentaron insuficiencia
respiratoria aguda. Las lesiones asociadas fueren: fractura de base de craneo, subluxaci6én cervical, fracturas
costales, pélvica y femoral, Jesion hepitica, esplénica y cecal, y hematoma retroperitoneal. En cuatro casos, la
radiografia toracica fue diagnostica y la cirugia se efectué después de su reanimacién. En dos casos, las
radiografias fueron malinterpretadas retrasindose la cirugia por 3 dias, estableciéndose el diagnéstico por
radiografia contrastada. En todos se practicé exploracion quirirgica transabdominal. Se colocd sonda pleural y
se efectud la reparacion diafragmatica con puntos separados de seda 3-0. En dos pacientes se practicd
esplenorrafia y reseccion hepatica parcial. En un paciente se efectud sutura del defecto cecal, uséndose drenaje.
Actualmente, todos estdn sanos y sin recurrencia herniaria.

Conclusiones: La HDT es rara en el nifio politraumatizado y su diagndstico requiere elevada sospecha clinica,
La evaluacién clinica continua y la radiografia contrastada son la base para el diagnostico no evidente
inicialmente. Dadas las frecuentes lesiones abdominales silenciosas asociadas, se recomienda el abordaje
abdominal para la reparacién quirtrgica.

Sindromes Paraneoplasicos 54
Paraneoplastic Syndromes

Maffuz-Aziz A, Gonzilez-Duarte A,
Universidad LaSalle

Objetivo: Dar a conocer los sindromes paraneoplésicos (SPN), en qué situaciones se presentan, su patogénesis,
manifestaciones clinicas, y proporcionar la teoria para un enfoque terapéutico sintomitico diferente a los
pacientes con céncer y manifestaciones paraneoplisicas.

Introduccién: Los tumores pueden llegar a causar signos y sintomas por diversas vias tales como la invasién,
obstruccién y metéstasis, pero generalmente el tumor ya es muy avanzado al aparecer la sintomatologia. Sin
embargo, existen los SPN, cuya mejor caracterizacién son aquellos producidos por tumores que secretan
hormonas, o los SPN no endécrinos cuyo factor humoral desencadenante pueden ser factores de crecimiento,
citoquinas, factores estimuladores de colonias, etc, Los SPN pueden también ser ocasionados por proteinas
secretadas por células normales en respuesta al tumor, o por autoanticuerpos, como es en el caso de los SPN
neurolégicos.

i3
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Conclusiones:
1.-Laaparicion de los SPN puede ser el primer signo de malignidad, lo cual permite la deteccion temprana del tumor.
2.-Los SPN pueden simular enfermedad metastasica y con ello es posible prevenir a los pacientes con una terapia

curativa.
3.-Los factores tumorales pueden utilizarse como marcadores de tumores en pacientes previamente tratados, con

el fin de detectar recurrencia de una forma temprana, o en pacientes en tratamiento adyuvante para dirigir mejor

el enfoque terapéutico.

4.-Los factores humorales secretados por las células tumorales, pueden ser requeridas por el propio tumor para
su crecimiento, es decir, se autoestimula secretando sus propios factores de crecimiento; asi, la identificacion
apropiada de dichos factores humorales, permite una mejor terapia.

Un caso de Liposarcoma Retroperitoneal Gigante
A caseof Giant Retroperitoneal Liposarcoma

Ortiz-Ramirez M. Lopez-TrejoV.
Escuela de Medicina de la UAEH.

RESUMEN:

Se presenta un caso de liposarcoma bien diferenciado retroperitoneal, no metastésico, gigante (30 kg.), que
comprometié a colon sigmoides, rifién y uretero izquierdos sin invadirlos y ocupé la cavidad abdominal del
paciente durante dos afios, lo que posiblemente cred una homeorresis compensatoria de las presiones
intraabdominales que al ser descomprimidas bruscamente ocasionaron un estado de choque irreversible que
provocd la muerte del paciente dos horas después de la cirugia.

Consideramos que es el caso de liposarcoma retroperitoneal més grande informado en nuestro pais y
probablemente el segundo mas grande a nivel mundial
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Frecuencia de Nefropatia Diabética en el Anciano
Diabetic Nephropathy inthe Elderly

Carrillo-Soto 1.
Facultad de Medicina. Universidad Nacional Auténoma de México

La Diabetes Mellitus no insulinodependiente (DMNID) es un problema de salud piblica, siendo sus
complicaciones tardias principales causas de morbilidad y mortalidad en México.

Lanefropatia diabética es una entidad clinica importante en la poblacién geridtrica; ocurre en aproximadamente
35% de los pacientes diabéticos, Se define como una enfermedad glomerular que frecuentemente se manifiesta
como proteinuria persistente, disminucion de la tasa de filtracion glomerular e incremento de la presién arterial.

Objetivo: Establecer la frecuencia de enfermedad renal de origen diabético en pacientes geridtricos cautivos.
Metodologia: Se realizd un estudio de tipo observacional, transversal y descriptivo en pacientes del “Asilo

Arturo Mundet”, durante 1993, con diagnostico de DMNID. Se analizaron glucosa, urea y creatinina séricas,
depuracion de creatinina en orina de 24 horas, examen general de orina y presion arterial.
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Resultados: La poblacién del “Asilo Arturo Mundet” es de 154 personas, de las cuales 18 (11.6%) son
diabéticos. Se incluyeron 15 pacientes en el estudio (n=15), ambos sexos, con edad promedio de 77 afios y tiempo
de evolucion de 12.8 afios.

Se observo la existencia de DMNID e Hipertension arterial en 8 pacientes. Todos los pacientes recibieron dieta
para diabético; 12 (80%) hipoglucemiantes orales y 1 (6.6%) insulina.
Los estudios de laboratorio mostraron: glucemia mayor de 200mg en 6 pacientes, proteinuria en 7, glucosuria en
6, y tasa de filtracién glomerular con valores superiores a 120 ml/min. en dos pacientes,

Conclusiones: En el “Asilo Arturo Mundet” existe un alto porcentaje de DMNID en los cuales se observa:
--La mayor parte fueron diagnosticados en edad avanzada, desconociéndose su control metabélico previo a su
ingreso,

--Tienen mis de 10 afios de evolucion.

--En relacién a la nefropatia diabética, se diagnosticé en dos (13.3%) de los pacientes que tuvieron antecedente
de hipertensi6n arterial; estableciéndose el diagnostico por presentar hiperfiltracién glomerular, proteinuria,
hemoglobinuria y descontrol metabdlico.

Manifestaciones Neurolégicas Producidas por la Trombosis
y la Seccion de la Caré6tida Comin del Ratén
Neurological Features Produced by the Thrombosis and
Section ofthe Mouse’s Common Carotid Artery

Yamamoto-Furusho J,* Rojas Y,MedinaM, Rodriguez,S, VidrioH, Rodriguez R.
Depar de Far logia, Facultad de Medicina UNAM. ® Alumno del Programa AFINES

El accidente cerebrovascular es la tercera causa de muerte en la poblacién adulta. Las manifestaciones clinicas
varian de acuerdo al territorio cerebral afectado. Cuando se afecta la carétida interna y la cerebral media se
presenta un sindrome en el que destacan la hemiplejia contralateral, pérdida hemisensorial y desviacion de los
ojos hacia un lado de la lesién. En este trabajo se informa del sindrome neurolégico provocado por la trombosis
v seccion de la arteria cardtida comin del raton.

Se utilizaron ratones machos adultos, Taconic, de 25 a 30 g de peso. En un primer grupo de experimentos, se
disecd la cardtida derecha y se procedit a la inyecci6n intraarterial de 0. 1ml de una solucién de colédgeno (15 ug)
y epinefrina (1.8 ug). En 70% de los animales inyectados se presenté disminucion de la actividad locomotora,
periodos de inmovilidad, lordosis, marcha tambaleante y, en algunos casos, paralisis de la extremidad anterior
contralateral y con tendencia a caer de ese lado. En un segundo grupo, se seleccionaron los ratones que lamieron
sus extremidades o tuvieron conducta de salto en un tiempo no mayor a 30 seg después de su colocacidén sobre
la placa caliente (55°C). En 10 animales se diseco y secciond la carédtida derecha. Los ratones del segundo y tercer
subgrupo fueron utilizados como control; en uno de ellos se llevod a cabo ¢l procedimiento quirtrgico sin seccién
de la carétida. Se encontréd que la seccion de la car6tida produce, en 50% de los ratones, un cuadro caracterizado
por parélisis de la extremidad anterior contralateral, flexion de la articulacion distal y de los dedos, desplazamiento
con apoyo sobre la cara externa de la extremidad afectada y ptosis ipsilateral. En algunos casos se observéd
afectacion de ambas extremidades anteriores. Las alteraciones persistieron durante un periodo de observacién
de 10 dias. La seccion de la cardtida tambié té significativ te ¢l tiempo de respuesta en la placa
caliente. Este efecto fue més notable de las 24 a las 72 hrs. y tendi6 a desaparecer en el curso de 6 dias. Estos
resultados indican que la seccion de la carotida derecha del ratén produce un cuadro de hemiplejia relativamente
permanente y alteracion temporal de la sensibilidad al estimulo térmico, Este modelo puede ser til en el estudio
de los mecanismos y factores que favorecen la recuperacidn de los trastornos neurolégicos.
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Sindrome de Reye
Reye Syndrome

Garrido-Poo A, * Aguilar L, Fernindez G, Gonzilez G, Huerta E, Real AP.
EscueladeMedicina, Universidad Anahuac.

El objetivo de nuestra revision es dar informacién a médicos y poblacién en general sobre el Sindrome de Reye
para favorecer el adecuado diagnoéstico y la prevencidn del mismo.

El Sindrome de Reye es una encefalopatia hepatica aguda y degeneracion grasa multivisceral que aparece
después de infecciones virales por Influenza B y Varicela Zoster tratadas con dcido acetilsalicilico; generalmente
se presenta en nifios menores de 18 afios.

La enfermedad tiene evolucidn bifésica:

PRODROMICA: enfermedad febril, infecciones de vias respiratorias altas, influenza o varicela en un nifio
tratado con salicilatos (a dosis terapéuticas).

ESTADIOS CLINICOS: incluye cinco estadios que inician con vomito persistente, el cuadro se agrava
evolucionando progresivamente hasta llegar al estado de coma y la muerte.

Para su diagnéstico, es de vital importancia la biopsia hepatica, en la que se observarén alteraciones a nivel
mitocondrial, dato que la diferencia de otras encefalopatias hepaticas. Este diagnostico se complementa con otros
estudios de laboratorio y gabinete.

El tratamiento se basa idealmente en la identificacién precoz de casos leves (estadios I - III), y la vigilancia de
la hipertensién intracraneal, la cual es responsable de la mortalidad y las secuelas neuroldgicas graves e
incapacitantes de dicho sindrome.

Alteraciones Membranales de la Mucosa Géstrica en la
Gastritis Inducida por Alcohol y los Efectos de los
Bloqueadores H2 Histaminérgicos

Membrane Alterations of Gastric Mucosain
Ethanol-Induced Gastritisand the Effects of H2- Antagonists

Montiel-RuizF,Hernindez-Muiivz R.*
Depto. de Bioenergética. Instituto de Fisiologia Celular, UNAM,
México ,D.F 04510

La administracion de alcohol produce una respuesta inflamatoria aguda en la mucosa géstrica que se asemeja
a la gastritis en humanos. Nosotros nos encofitramos interesados en los cambios biogquimicos que ocurren a nivel
de membranas de la mucosa gastrica, dado que se ha encontrado que la actividad de los receptores H, membranales
se encuentran involucrados en la generacion de la gastritis. Para esto, ratas Wistar (220-260 g. de peso) con 14
horas de ayuno, recibieron 1 ml de etanol al 50% por sonda géstrica y se mantuvieron con un consumo ad libitum
de una solucién de alcohol al 5% por un periodo de 5 dias. El alcohol se cambié por agua y los animales fueron
sacrificados a 0, 24, 48 6 72 horas después de la remocién de etanol. Otro grupo de animales recibieron los
antagonistas histaminérgicos cimetidina (20 mg/Kg), ranitidina (20 mg/Kg) o famotidina (5 mg/Kg) por la misma
via y periodo de tiempo. Por centrifugacién diferencial se obtuvieron membranas y fraccion citosolica. Los
animales tratados cronicamente con alcohol mostraron hallazgos histolégicos compatibles con una gastritis, que
se acompaiiaron de un incremento en el nivel de gastrina, aumento de colesterol membranal y disminucién de
algunos fosfolipidos. Estas alteraciones se reflejaron en una fuerte inhibicién de la 5’nucleotidasa, enzima
marcadora de membrana. En citosol, se encontré una inhibicién transitoria de la actividad de la alcohol
deshidrogenasa.
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La administracion de los bloqueadores H2-histaminérgicos, corrigi6 las alteraciones bioquimicas antes que las
histologicas, lo que hace suponer que su mecanismo de accion se encaminé a la recuperacién de las membranas
de la mucosa géstrica, quizés acelerando su proceso regenerativo.

Polimorfismos de las Enzimas Alcohol y Aldehido
Deshidrogenasa. Revision.
Alcohol and Aldehyde Dehydrogenase Polimorphisms. A Review.

Siperstein-Blumovicz M, Ramirez-Arroyo E, Lisker R, Mutchinick O.
Instituto Nacional de la Nutricion “Salvador Zubiran”, Departamento de Genética.

La enzima hepética h alcohol deshidrog (ADH) constituye la principal via inicial en la que el etanol
se oxida a acetaldehido. Es una proteina que consiste de dos subunidades.

La principal enzima que oxida el acetaldehido es la aldehido deshidrogenasa (ALDH) de la cual se han reportado
varias isoenzimas (I-IV), siendo ALDH I de localizacion mitocondrial y el resto citosdlica. De ellas, la ALDH I es
la que presenta el mayor polimorfismo.

Los cinco loci, ADH, ,, codifican la for i6n de ocho subunidades (alfa, beta-1, beta-2, gama-2, piy chi ),la
ADH resulta de la asociacidn de dos de dichas unidades. Las diferentes formas moleculares de ADH se clasifican
en tres clases (1,11, IIT ). Los polimorfismos resultan en subunidades con diferentes propiedades far inética
que metabolizan etanol con una diferente velocidad. Una forma atipica de ADH (ADH2) contiene una subunidad
beta-2 en lugar de la habitual beta-1, esta variedad es mas frecuente en poblaciones orientales. Este polimorfismo
contribuye a una mayor concentracién de acetaldehido, y puede explicar algunas diferencias en ¢l comportamiento
de los individuos que consumen alcohol, asi como el desarrolo de problemas asociados a la ingesta del mismo.
El 50% de la poblacién japonesay china presentala isoenzima ALDH2 mientras que en las poblaciones caucasicas
0 negras no se encuentra esta variante. Los orientales que poseen el gen atipico de ADH2 o ALDH2 son més
sensibles a las respuestas agudas al alcohol y tienden a consumirlo en menor cantidad.

Género y Diferencias en 1a Morfologia Bronquiolar y en la Concentracién de
Plomo en Pulmén. Modelo Experimental por Inhalacién Aguda.
GenderDifferences inBronghiolar Morphology and inLead Lung Concentration. Experimental Model by
Acute Inhalation

Moncada-Hernindez S, Fortoul TT,Saldivar OL, Espejel MG, Antuna BS. Rondin ZA.
Depto. de Biologia Celular y Tisular y Proyecto de Efectos de la Contaminacién en la Salud, Facultad de Medicina; Depto. de Quimica
Analitica, Fac. de Quimica, UNAM. México, D.F.

Una de las fuentes mas importantes de ingreso de metales a los organismos vivos es la via inhalatoria, que
ademds de ser mas efectiva como via de absorcién, también es alterada por la llegada de estos metales al sistema
respiratorio. La Ciudad de México tiene como norma de Pb en aire 1.5 ug/m® y en zonas como Xalostoc y
Tlalnepantla. Esta norma es ampliamente rebasada.
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Esto implica una mayor concentracién de Pb en aire que puede ser inhalado por la poblacidn. En otros reportes
en México y Japén se refiere que el Pb en pulmén suele ser mas elevado en mujeres que en hombres. Por esta razén
se decidi6 realizar un modelo experimental para identificar las diferencias en la concentracion de este metal
después de su inhalacién y los cambios en el tejido pulmonar de acuerdo al género.

Material y Métodos: 110 ratones hembrasy 112 machos, de la cepa CDI del bioterio central de la Facultad de
Medicina, con un peso promedio de 2547g. se sometieron a la inhalacidn de acetato de plomo 0.1M, tres veces
a la semana durante dos semanas. Un grupo control inhalé s6lo el vehiculo (agua bidestilada) con el mismo
protocolo. Se realizaron sacrificios durante y después de las inhalaci enlosdias 1,3,5,7,9, 15, 16, 19, 21,
23, 25,31y 34. El pulmén se fijo por via intratraqueal y se procesd para microscopia electronica de barrido para
ser observados en un microscopio Zeiss DSM-950, y para cuantificacion de metales por el método de
Espectrofotometria de Absorcién Atdémica.

Resultados; En los animales control de ambos grupos la morfologia del epitelio bronquiolar se caracterizo por
la presencia de dos tipos de células: células bronquiolares no ciliadas y por células ciliadas. Las alteraciones mas
importantes se presentaron en los machos, ya que al dia 15 se presenté lisis celular en el bronquiolo, el mayor
dafio en las hembras (hiperplasia e hipertrofia, excresién de material de células bronquiolares no ciliadas) se
presentd en el dia 16, En cuanto a la cantidad de plomo en el pulmén se obtuvieron diferencias significativas por
sexo, las hembras presentaron valores mis altos que los machos (253 y 205 ug/g de tejido seco, respectivamente)
con tendencia a disminuir al cesar la inhalacién.

Conclusiones; La respuesta tisular a la agresion por algunos agentes xenobiéticos puede variar de acuerdo al
género probablemente por las diferencias hormonales, sin embargo en este modelo no parece haber relacién entre
la concentracion de plomo en el tejido y los cambios morfolégicos observados. Por otro lado los machos son
menos tolerantes al dafio por plomo inhalado ya que a menor concentracion en el tejido las alteraciones
morfolégicas son mayorcs Es posible que la concentracion de este metal en el pulmén, en el caso de las hembras, sea un

i de deft do hor 1 para evitar el dafio pulmonar, hecho que deberd ser estudiado més
ampliamente.

Alteraciones Locomotoras Producidas por la Ligadura y Seccién
Uni y Bilateral de la Carétida Comiin del Ratén
Locomotive Alterations Produced by the Section and Ligature Bilateral and Unilateral of the Common
Carotid Artery ofthe Mouse

Yamamoto-FurushoJ,* MedinaM,Rojas Y,VidrioH, RodriguezR.
Departamento de F: logia, Facultad de Medicina, UNAM. *Alumno del Programa AFINES.

Aneid

En este trabajo se cc ican las alteraci pr por la ligadura y por la seccién uni o bilateral de las
cardtidas en el raton. Se utilizaron ratones machos, Taconic, 20 a 30 g de peso que se mantuvieron en condiciones
experimentales controladas antes y durante el desarrollo del experimento. En un primer grupo de experimentos
se utilizaron 50 ratones; en 20 de ellos se ligé la cardtida derecha, en otros 30 se secciont dicha arteria. En el
segundo grupo de experimentos se utilizaron 50 ratones; en 20 de ellos se ligo la cardtida izquierda y en los 30
restantes se secciond dicha arteria. En el tlltimo grupo de experimentos se utilizaron 100 ratones; en 45 de ellos
se secciond la carétida derecha y 8 dias mas tarde se secciond la carbtida izquierda. En los 55 animales restantes
se seccion6 la cardtida derecha y 30 dias después se secciond la carétida contralateral. Se encontrd que la seccién
de la car6tida derecha produce dificultades locomotoras y hemiplejia de alguna de las extremidades anteriores
en 40% de los ratones. Sin embargo, no altera substancialmente la coordinacion motora de los animales, evaluada
por medio del cilindro giratorio. Los efectos fueron menos i en los animales con seccion de la carétida
izquierda o con ligadura de alguna de las carétidas. También se encontré que la ligadura de ambas carétidas, con
un periodo intermedio de 8 y 30 dias, produce trastornos severos y muerte, en un lapso de 3 dias, en mas del 80%
de los animales. Estos resultados sefialan que las alteraciones motoras son més consistentes con la seccién de
la carétida derecha. Asimismo, una gran variabilidad en la intensidad de las alteraciones; hechos que sefialan una
mayor participaciéon de la carétida comiin derecha en la irrigacion cerebral y variaciones significativas en Ia
eficiencia de las colaterales a nivel del poligono de Willis.
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Complicaciones Fetales y Maternas en Embarazos Asociados a
Diabetes Mellitus, Segiin la Clasificacién Tradicional y de White

Fetaland Maternal Complicationsin Pregnancies Associated to Diabetes Mellitus, Accordingto the
Traditional and White’s Classifications

Rodriguez-Pérez M, Gonzilez-Macias C.
UNAM Campus ztacala.

Con el propdsito de establ la fr ia de las complicaciones y la mortalidad materno-fetal, de acuerdo
a las clasificaciones tradicional y de White, se revisaron 115 expedientes de pacientes diabéticos durante el
embarazo, presentados en el Hospital de la Mujer de la S.S.A. en el periodo comprendido entre 1971y 1989.

Los resultados mostraron que el 82.60% de las madres cursaron con complicaciones, la mayoria de tipo
infeccioso (67.35%), seguida de preeclampsia (25.27%) y polihidramnios (7.37%). El 43.75% de los productos
cursaron con las complicaciones: macrosomia fetal (93.86%) y malformacionies congénitas (6.12%).

La mortalidad materna fue de 3.5% y la neonatal de 33%

Tanto la frecuencia de las complicaciones como la mortalidad materno-fetal se presentd con mayor frecuencia
en las pacientes con diabetes gestacional segin la clasificacion tradicional y en estadios avanzados de la
clasificacion de White.

Papel de las Moléculas de Adhesién en la Fisiopatologia
de la Esclerodermia
Role of AdhesionMoleculesinthe Pathogenesisof Scleroderma

Ramirez-Montagut T, Zapata-Tarm M.
Deparfamento de R el logia, Instituto Nacional de la Nutricién “Salvador Zubirin”,

La esclerodermia (ES) es una enfermedad autoinmune caracterizada por fibrosis tisular y depésito de coldgena
en piel y 6rganos internos. El endotelio vascular controla la permeabilidad y tono vascular, es anticoagulante,
antitrombético e interactila con los leucocitos regulando su migracién a los tejidos por medio de las moléculas
de adhesion: integrinas, selectinas, adresinas y la superfamilia de las inmunoglobulinas.

La fisiopatologia es incierta y multifactorial, sin embargo, se han observado alteraciones vasculares,
inmunolébgicas y en la sintesis de colag que no se conoce la secuencia ordenada y completa del proceso

patolégico. A nivel vascular existe un vasoespasmo inducido por endotelina que junto com otros factores
contribuye a la fibrosis tisular aumentando la sintesis de colagena tipo 1y III

Se ha sugerido que los autoanticuerpos dafian las células endoteliales por complejos inmunes o por citotoxicidad
celular. Esto aumenta la expresion membranal de moléculas de adhesién: ELAM-1, ICAM-1 (también sérica),
integrinas B1 y B2, La adhesion de linfocitos T (Tc) (en su mayoria del fenotipo cooperador/inductor) a estas
moléculas producira su activacion y la consecuente produccién de linfocinas: IL-2, TNF y linfotoxinas. Los

tes con ES pr an un to en la expresion de ICAM-1 induciendo la interaccién Te-fibroblasto. Los
mveles altos de ICAM-1 en la membrana de éstos pueden facilitar la interaccion de Tc de memoria perpetuando
una sefial de progresion inmunolégica. Las Te activadas liberan citocinas que inducen los mecanismos anabélicos
del fibroblasto traduciéndose en depésitos de colag 1y I (recient te del tipo VI).

63

64



ja Nacional de Medici VII Congreso Naciona! Estudiantil de

Investigacion en el Area de la Salud
LAIXT L]
La expresioén de ELAM-1 puede aumentar por induccién de TNF liberado por células cebadas. Se ha encontrado
un fenotipo de células cebadas (MC,) propia de mucosa intestinal y paredes alveolares en piel de pacientes con
esclerodermia.

Estos avances han abierto un campo de accidn terapéutico: uso de fotoquimioterapia extracorporea, interferén
gama y D-penicilamina.

El Papel del rtPA en el Tratamiento Trombolitico
TheRoleofrtP A Thrombolytic Therapy

Carballal-Sanjurgo J. Cassaigne-Guasco M.
Facultad deMedicina, Universidad La Salle.

El proposito de este trabajo es el de presentar las aplicaciones terapéuticas del Activador Tisular del
Plasminégeno (rtPA).

Se realiz6 la revision de las publicaciones sobre el tema en la literatura mundial en el periodo comprendido entre
1986y 1994.

El rtPA es una enzima natural que cataliza la conversién del plasminégeno en plasmina, lo cual le confiere una
alta afinidad para la disolucién de trombos, ya que su actividad enzimatica es estimulada en mayor cantidad por
la presencia de fibrina en comparacion a otros tromboliticos.

En los estudios en los que se compara un placebo contra rtPA, se observo que este @ltimo disminuye la
incidencia de muerte en un 3.3% y de reinfarto en 1.1%.

Al ser comparado contra estreptocinasa, se observaron los siguientes resultados:
A. E!l rtPA disminuyé la prevalencia del reinfarto en un  0.5%, asi como de hipotension y alergia en un 4.7% y
2.8% respectivamente.
B .La presencia de hemorragia fue de 0.71% mayor en los pacientes tratados con rtPA.

Con base en los resultados reportados en los diferentes estudios, concluimos que la mejor opcién para el
tratamiento de los pacientes que presentan una oclusidn arterial secundaria a un trombo es el rtPA por su alta
afinidad a la fibrina, lo cual le otorga una alta eficacia y un menor indice de complicaciones al compararlo con otros
tromboliticos.
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Infarto Taldmico y Amnesia Global Transitoria
Thalamic Infarct and Transient Global Amnesia

Nader-KawachiJ, Vera-HerndndezJ.
Lab io de Patol Vascular del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia (INNN)
Escuela de Medicina de la Universidad Anahuac.

Este es un estudio clinico que se esta elaborando conjuntamente en el Laboratorio de Patologia Vascular del

Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia de México y en el Instituto Nacional de Cardiologia de México,
“Ignacio Chdvez”. Tres pacientes acudieron a la consulta externa a consecuencia de un episodio de amnesia
global (pérdida de todas Ias funciones mnésicas) asociado a diversos signos y sintomas de dafio neurolégico.
Es necesario mencionar gue los tres pacientes recuperaron la mayoria de sus funciones mnésicas en un periodo
no mayor a 24 horas, no obstante los tres pacientes manifestaron de forma persistente signos y sintomas de dafio
neurolégico (hemiataxia y hemihipoestesia), asi como datos variables de deterioro mental; demencia (deterioro
en tres o més funciones cognitivas) y fallas en la memoria inmediata.
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Ante las caracteristicas del cuadro clinico, los hallazgos en imagenologia y valoracién neuropsicolégica, se llegé
a dos diagnosticos; sindrome amnésico global transitorio e infarto talimico unilateral paramediano. Las
observaciones nos llevan a concluir que una de las primeras manifestaciones de un infarto taldmico es el sindrome
amnésico global transitorio. A ia de esta lusién postulamos una etiologia orgénica para el

sindrome amnésico global transitorio, y ésta es el infarto del télamo.

Artritis Reumatoide de Larga Evolucién; An4lisis Clinico
Long Term Rheumatoid Arthritis; Clinical Assay

Pérez-Fournier M, Moreno-Jiménez S, Fuentes de la Mata J, Reinoso-Pérez S, Maneiro E. Carranza-Ortiz L
Hospital General Regional 72 IMSS, Tlanepantla
Escuelade Medicina, Universidad Anah

El objetivo es analizar clinica y radiolégicamente a una poblacién con Artritis Reumatoide (AR) de larga
evolucion. Como material y métodos tenemos el anslisis de los expedientes clinicos y radioldgicos de paci
con AR de 15 6 més afios de evolucién, controlados en el Servicio de Reumatologia del HGR 72 IMSS. Seintegraron
3 grupos tomando en cuenta tiempo de evolucion y se determiné clase funcional (Steinbrocker), grado radiolégico
e indice de erosiones (Larsen). Dentro de los resultados, se revisaron 39 expedientes, 87% del sexo femenino.
Edad de inicio X 34,17 (16-56 a); tiempo de evolucién X 20 afios (15-43 a). 17.7% estén en clase funcional I 6 II.
33.3% presentaron Sindrome de Sjogren, 17% noddulos, 12% vasculitis, 5% serositis. Todos han recibido
antiinflamatorios no esteroideos, 82% esteroides, 66% cloroquina, 40% oro y penicilamina, 40% inmunosupresores.
17% tuvieron actividad inflamatoria en el ultimo afio. 73% se encuentran en grado radiolégico IV, 90% con indice
de erosiones de 20. Se concluye que a los 20 afios de evolucidn [a mayoria de los pacientes se encuentran en clase
funcional I-11, independientemente de la edad de inicio y grado radiologico.

ssssne

Hendiduras Craneofaciales
Craneofacial Clefts

Chavelas Ochoa F, Cabildo A , Wanzke V.
Facuitad deMedicina, Universidad La Salle.

Un nifio con una malformacidn craneofacial implica un gran reto para ¢l grupe médico multidisciplinario que lo
manejaré. El tratamiento es prolongado, el manejo quirurgico complejo y la recuperacion es tardada.

Todas estas malformaciones se hacen presentes entre 1a cuarta y octava semana de vida intrauterina en la cual
se lleva a cabo el desarrollo normal de 1a cara y el créneo. St etiologia aiin no es clara, €l 65% de ella se desconoce,
aunque se ha asociado a radiaciones, infecciones, alteraciones metabélicas y genéticas y ciertos medicamentos.
Existen varias clasificaciones en la literatura pero actualmente la de mejor aplicacién clinica es la del Dr. Paul
Tessier descrita en 1976. Esta clasificacion agrupa a las hendiduras faciales tomando como eje la orbita, de 1a 0
ala 8 por debajo de ellay dela 9 ala 14 por arriba del ecuador de la 6rbita. La hendidura 0 por si sola est4 asociada
a holoprocencefalia; si se asocia a una hendidura 14 nos da hiperteleorbitismo o hipoteleorbitismo. Las
hendiduras 1, 2, 3 corresponden a labio y paladar hendido (LPH) y/o a hendiduras oronasoculares; cabe mencionar
que la hendidura 3 es la mas frecuente y si ésta se asocia con una hendidura 11 son las més severas. Las hendiduras
4,5 son hendiduras oroculares. Las asociaciones de las hendiduras 6,7,8 corresponden al Sindrome de Treacher
Collins. La hendidura 7 por si sola corresponde a microsomia hemifacial, siendo la segunda en frecuencia. La
hendidura 9 se asocia a afecciones orbitales y encefalocele. Las hendiduras 10, 11, 12, 13 y 14 se asocian con
hiperteleorbitismo y con encefalocele. La hendidura 14 puede corresponder también a una holoprocencefalia. E1
tratamiento consiste en osteotomias de cara y crineo, tomando y aplicando injertos 6seos, osteosintesis con
placa, tornillo, manejo de tejidos blandos, con un abordaje intra o extracraneal.
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Diseccién Primaria de Arteria Coronaria
Primary Coronary Artery Dissection

Rivas-Maldonado R, Redriguez-Diez G, Cobos-Gonzilez E.
Facultad Mexicana de Medicina, Universidad LaSalle.

Laetiologia de la diseccion primaria de arteria coronaria (DPAC) es d ida. Fisiopatologi resulta
de una hemorragia del vaso vasorum en la capa media del vaso, que al crecer provoca estrechamlento u oclusién
de la luz, que puede condicionar isquemia y posteriormente infarto, la capa intima puede romperse comunicando
la luz verdadera con la falsa y mediante el flujo laminar extender la diseccién. La microarquitectura vascular se
altera de manera directa con la inflamacién tisular de cualquier etiologia, vasculitis primaria por inflamacién y
periadventicia, factores hormonales o los periodos pre y post-parto.

Ladi i6n es mas fr te en mujeres, afectindose con més fr ia el tercio proximal de a descendente
anterior; en hombres es méas comin la afeccién del tronco de la coronaria derecha.

La presentacion clinica caracteristica és la isquemia, infarto agudo del miocardio o muerte subita. En vida el
diagnostico sélo es posible mediante angiografia coronaria por la presencia de una linea radioliicida en la luz de
la arteria.

El tratamiento farmacolégico es con bloqueadores de calcio, nitritos, cumarinicos o tromboliticos. Ante DPAC
con oclusién completa de la luz o isquemia grave el tratamiento es quirdrgico, ya sea por revascularizacién o
trasplante. La necesidad de hacer el diagndstico, se basa en la importancia de aplicar un tratamiento que permita
superar el evento inicial, para que el prondstico y la sobrevida del paciente resulten més favorables.

ssenee

Sindrome Antifosfolipido
Antiphospholipid Syndrome

Garciade Acevedo-Chivez B.
Facultad de Medicina, Uni idad La Salle

El propésito del estudio es obtener una vision actualizada de la etiologia, epidemiologia, fisiopatologia y cuad:
clinico del sindrome antifosfolipido.

Se reviso Ia literatura mundial sobre el tema en el periodo de 1992 a 1994,

El sindrome antifosfolipido es una enfermedad autoinmune en la que se producen anticuerpos dirigidos contra
los fosfolipidos de las membranas de plaquetas, células endoteliales y fosfolipidos de la cascada de la
coagulacion. Puede ser primario o secundario asociado a lupus eritematoso sistémico, presentindose en 10% de
dicha poblacién de manera definitiva. Se manifiesta por eventos tromboéticos a diversos niveles.

Se concluye que el sindrome antifosfolipido es una patologia descrita recient te y que a pesar de la intensa
investigaciéon mundial sobre el tema, existen has incognitas por r d

P
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Hipocratismo Digital (HG) 71
Digital Clubbing
Arroyo-KuribrefiaJ,
Universidad La Salle, Facultad de Medici

La deformacion de los "dedos en palilio de tambor” es uno de los signos més antiguos de la medicina, descrito por Hipderates
hace més de 25 siglos en pacientes con empiema y sin embargo se laha estudiado poco. Se caracteriza por €l aumento de volumen
de la region distal de las falang ttado de un i to en los tejidos blancos.

Por su etiologia se puede clasificar como sigue:

HIPOCRATITMO DIGITAL

OSTEOQARTROPATIA HIPERTROFICA
PRIMARIA SECUNDARIA

GENEI\AK@EM UNILATERAL
INFECCIOSOS R iy | Aneurisma
Empiema = g e Linfangitis
Bronquiectasias NF_OPLASIAS L Aneurisma A-V humeral
Endocarditis Carcinoma bronquial r\l'\ e Tumeor de Pancoast
T.B pulmonar Mesotelioma | B Y
Broncopulmonar Hodking =5 s “\
Disenteria amiblana Necplasias | ~] oTras
Infeccion de prétesis pleurales | CONGENITAS \ Abuso de laxantes
y bypass mediastinal | Clanégenas \ Embarazo
Neumonia eséfago cardiovascular Tirotoicosis
Ascariasis estémago Fibrosis quistica \ | Mal de montafia
intestinal
péncreas
ity ‘ESTRUCTURALES \:UF'E:WATOR'AS
Melistasis Aneurisma Créhn
Cortos circuitos A-V ¥
Alresia biliar chovs o
Necrésis de cabeza femoral Paquidermaperiostitis
Sprue
Su patogénesis es mejor explicada por la teoria de la unidad plaqueto-endotelial que plantea la falta de

maduracion de megacariocitos por no pasar por el circuito pulmonar y estos liberan factores estimuladores del
crecimiento en las falanges distales.

La presencia de este signo es comprobable mediante: medicion, indice y observacion. Pero es necesario
considerarlo como un signo de multiples etiologias y de pura importancia estética, pero nos va a ayudar para la
orientacion de un diagnostico al final de la buena historia clinica.
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Isquemia Cerebral y Ateroesclerosis Carotidea
Stroke and Carotid Atherosclerosisin Mexico

Cristerna-Sinchez L, (*) Flores F, (*), Medina L, (*), Canti C, (**) y Blrlnlglrrementerh F.
Facultad de Medicina, Universidad La Salle, ** Clinica Enfermedad VascularCerebral, i 1 de N logia y
Neurocirugia MVS (INNN).

Objetivo: Establecer frecuencia y severidad de ateroesclerosis carotidea (AC) en pacientes con isquemia cerebral (IC).
Introduccién: La AC es causa principal de IC mundialmente. Epidemiolégicamente la distribucion y severidad de
ateroesclerosis cerebral muestra diferencias dependiendo de edad, sexo y raza. México desconoce frecuencia,
distribucién y magnitud.

Meétodos: Pacientes con IC (infarto cerebral o ataque isquémico transitorio) evaluados por Eco-Doppler color carotideo
en Clinica Neurovascular del INNN se incluyen en categorias de AC: . Sin (estudio normal). 2. Leve no estenosante
3. Severa subdividida: estenosis 30-49%, estenosis 50-99%, y oclusi6n carotidea. Analizadas por edad, sexo y factores
de riesgo vascular: Hipertensi6n, diabetes, tabaquismo, hiperlipidemias, coronariopatias y otros.

Resultados: De 277 pacientes, 194 tuvieron isquemia carotidea y 83 vertebrobasilar, con promedio de 57 afios (rango
18-92). Lafrecuencia de AC fué de 52% siendo leve en 27%y severa en 25%. De 68 casos con sterosclerosis severa,
26 tuvieron estenosis del 30-49%, 21 estenosis del 50-99% y 21 oclusidn carotidea. La IC fué secundaria a AC severa
en 59/194 casos (28.8%). El desarrollo de AC se asocidé con hipertension (p<0.0001), diabetes (p=0.001),
hipercolesterolemia (p=0.001), y tabaquismo (p=0.03). La AC por edad y sexo fué:

Edad MUJERES HOMBRES
<35 013 —- 113 (7.6%)
35-44 217 (11.7%) 622 (27.2%)
44.54 7/25 (28.0%) 13122 (22.7%)
55-64 21/35 (60.0%] 13128 (59.0%)
65-74 16/24  (66.6%) 34147 (72.3%)
=>75 1317 (76.4%) 13114 (92.8%)

Conclusiones: La frecuencia de AC fué de 52% incrementandose con la edad (72% en mayores de 55 afios), sin
diferencias significativas entre sexos. La AC en México es tan frecuente y severa como en paises desarrollados.

Sistema Nervioso Entérico
EntericNervous System

Patifio-Garcia B, Torres-Lopez E, Cirdova-PlumaV,
Facultad Mexicana de Medicina, Universidad LaSalle.

Actualmente se considera la tercera subdivision del sistema nervioso central; su estructura bésica la constituyen
grupos de neuronas con distintos neurotransmisores falsos y verdaderos. Aunque acepta influencia de los sistemas
simpitico y parasimpdtico, es auténomo, funcionando como un “cerebro intestinal”, de ahi su capacidad de integracion
con el sistema neuroendocrino-gastrointestinal. Una de las diferencias bésicas con el concepto tradicional de los plexos
de Meissner y Auerbach, es la presencia de una neurona inhibitoria de la inhibicion, asi como su efecto directo sobre
la célula muscular lisa visceral. Los movimientos intestinales son regulados mediante el mensaje emitido por péptidos
que conforman a las hormonas secretindose de manera enddcrina, exdcrina o parécrina, lo cual le confiere opciones
de modalidad de emision de acuerdo al territorio o situacidén a quien se enfrenten. La secrecion, citoproteceion y
absorcion son regulados por los receptores a nivel de la luz, enviando un mensaje en base a transmision excitatoria o
inhibitoria mediante un estimulo eléetrico, el cual modifica la tension de la pared utilizando diversas presiones que
desencadenan reflejos integrados.

El manejo de presiones esta dado por la valvula especial que resulta de un sistema cerrado que inicia y termina con
musculo estriado (via superior: primer tercio del esofago, via inferior: esfinter anal), estando intermedio misculo liso;
lo que resulta una ventaja como modelo experimental por la posibilidad de medirlo mediante un poligrafo convencional
que analice actividad eléctrica en milivoltios, y actividad mecénica en milimetros de agua o de mercurio.
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Miocardiopatia Hipertréfica
Hypertrophic Cardiomyopathy

Carrefio-Villafafia M Castro-Tamez J, Loya-Cisneros E, Patifio-Garcia B, Torres-L6pes E.
Facultad Mexicana de Medici iversidad La Salle.

1 A "

Miocardiopatia hipertrofica (MCH), enfermedad que afecta primariamente al masculo cardiaco, indep

de su etiologia, se manifiesta por hipertrofia, sin que esté presente una sobrecarga hemodindmica y en forma
secundaria puede involucrar el funcionamiento de las valvulas auriculoventriculares.

Las anormalidades histologicas principales son la desorganizacion celular, fibrosis miocérdica y arterias
coronarias intramurales pequefias. La etiologia se ha relacionado con la herencia o es idiopdtica.

Por las alteraciones hemodindmicas que producen, se pueden dividir en:

- Obstructiva

- No obstructiva

La hipertofia ventricular izquierda puede llevar a alteraciones hemodinémicas por diversos mecanismos.

Hipertrofia Ventricular izquierda
*¥
P, \I'I
1 distensibilidad refajacidn

J' . obs{mccnén subaémca dindmica

l [
disfuncién diastélica — ! PDVI \//
i

Isquemia

arierias i p
desproporcién masa-riego,
ia sistélica

p

Las manifestaciones clinicas de la MCH son muy similares a la is adrtica ( is subadrtica dindmica,
ESD). El diagnéstico se establece mediante la clinica, hemodinamica y ecocardiografia, pero el diagnéstico més
sensible se realiza con biopsia.

El tratamiento deberé estar enfocado a la disminucién de la hipercontractilidad del miocardio. Si persisten los
sintomas y/o existe un gradiente de presion transaértico mayor de S0 mmHg, serecurrird al tratamiento quirdrgico.
Se ha implementado un nuevo tratamiento mediante un marcapaso, aprovechando el movimiento tipo B del septum
para disminuir laESD.

La primera causa de mortalidad en estos pacientes es muerte sibita, lo que debe llevar a miltiples investigaciones
para disminuir los factores que la causan y/o disminuir los que la predisponen,

(21X 11]
Acné en Mujeres Postpuberales como Marcador Cutdneo de
Patologia Endocrinolégica
Postpuberal Acne in Females as Marker of Endocrine Pathology

Solis-Sanchez G, Solis Arreola G.
Unidad Dermatoiégica Dres. Solis. Universidad Auténoma del Estado de México

El acné es una enfermedad propia de la adolescencia, tiene una incidencia importante por lo cual se llega a
considerar como “normal”; pero las secuelas de esta enfermedad tanto estéticas como psicolégicas son de
constante repercusion.
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Mientras tanto, existe un grupo etario especial de mujeres post-adol que pr manifest
clinicas importantes de acné activo, motivo de consulta en donde se agrega hiperandrogenismo. De los estudios
realizados en nuestra clinica entre 1991-1993, el acné ocupé el primer lugar de casos con prevalencia del 36%;
dentro de este grupo, todas las variedades de acné, destaca el de tipo ACNE HORMONA, ocupando el 35.8%
de los casos. Nosotros consideramos como ACNE HORMONA a la que afecta a las mujeres post-adolescentes
mayores de 18 afios acompafiado de acné polimorfo, alteraciones menstruales, hirsutismo de distribucién
androide mis alopecia y obesidad. Se seleccioné a 100 pacientes fe i mayores de 18 afios con ACNE
HORMONA entre 1992 a 1993, se les practicd ecosonografia pélvica en fase descamativa del ciclo oviérico en
busca de patologia ovérica como presumible fuente de andrégenos. En el 98% de las pacientes mostraron
presencia de quistes foliculares menores de 0.5 em. de didmetro mayor, el 2% restante present6 estructuras
similares pero mayores de 0.5 cm. (micropoliquistosis ovérica). Los resultados indican una fuerte relacién entre
1a patologia cuténea y alteraciones ovéricas inespecificas. Los resultados apuntan a estas Gltimas como probable
fuente de androgenos, de persi ia y reincid de acné en ese grupo.

Hepatitis Crénica Autoinmune, Reporte de un Caso
Chronic Active Autoimmune Hepatitis: A Case

Serrano Gavuzzo C, Rios Flores B, Carranza 1.
H.G.R. 72, IMSS., Escuela de Medicina de 1a Universidad Anah

La hepatitis crénica activa autoinmune, antes llamada lipica, es parte de las hepatitis crénicas no virales y por
tanto infrecuentes, que afecta mds a las mujeres 4:1, por lo que se presenta el caso para que se conozca mds sobre
esta patologia. Se trata de un paciente femenino de 33 aftos que ingreso a esta unidad por presentar: eritema facial
en la regién malar y frontal de 4 semanas de evolucidn, al cual se le agregé edema periorbitario, que descendid
amanos, rodillas y tobillos, siendo simétrico el edema y manifestando artralgias y mialgias. A la exploracion fisica
se corroboraron los datos de eritema, se encontraron multiples uilceras en mucosa oral, petequias y vasculitis en
cara y torax anterior. En abdomen se palpé ligera hepatomegalia, no dolorosa. En las extremidades superiores se
encontrd fendémeno de Raynaud. El laboratorio demostré: Hb 12.8, CPK 141, leucocitos 4300, TGO 420, TGP 501
(dias después), urea y creatinina normales, DHL 301, bilirrubinas normales, FR +, cel. LE -, AgsHB, AgcHB, y
AgHC negativos. Ac.antiDNA 2.0 U/ml. Ac.antimisculo liso, y antimitocondria negativos. En las radiografias no
se encontraron alteraciones. La biopsia hepética demosiré esteatosis en gota fina y gruesa solamente. Se inicid
tratamiento con prednisona y azatioprina, evolucionando satisfactoriamente y normalizéndose.

Asociacion de Papilomavirus con Neoplasia Cervical
Papillomavirus Associated with Cervical Neoplasia

Lascari-MuiiozM.
Facultad de Estudios Superiores Zaragoza.

La presente investigacion de tipo observacional, prospectiva, longitudinal y descriptiva, determina la relaciéon
de displasias, cincer cérvico uterino y peneano secundario a infeccién por virus del papiloma humano (VPH).
Determinado el problema se recopilé informacion bibliografica actualizada para el marco tedrico, los criterios de
inclusion y exclusion definiendo al grupo de estudio en 240 personas de ambos sexos de 15 a 45 afios, con vida
sexual activa, residentes en Cd. Nezahualcoyotl. Se empled el método clinico incluyendo la exploracidn armada
y bimanual, toma de citologia, prucba de 4cido acético, prueba de Shiller, colposcopia y en caso necesario biopsia
dirigida, dando seguimiento y control de uno a tres meses; se recopilaron los resultados clinicos para su anélisis
encontrando 140 casos con cervicitis secundaria a infeccion por VPH, displasias leves 32, moderadas 25 y severas
25, un caso de carcinoma in situ, 5 pacientes embarazadas con displasia y 75 hombres con infeccién de VPH
peneano. Concluimos que existe una relacion de 80% de la poblacion con VPH y displasias cervicales y peneanas;
el sexo que presenta sintomatologia es el femenino; la transmision ademds de ser por contacto sexual se presenta
por fomites de personas infectadas por VPH, este hecho se comprueba en los hallazgos de la investigacion en
4 nifios hijos de padres infectados sin antecedentes de abuso sexual, siendo importante realizar el método clinico
completo en pacientes con sospecha de VPH sin importar edad, sexo y vida sexual activa,

46



ia Nacional de Medici VII Congreso Nacional Estudiantil de
Investigacion en el Area de la Satud
AT R1T]

Diseiio y Elaboracién de un Modelo Experimental con el fin de 78
Determinar los Posibles Efectos Litoliticos de
“Tournefortia hartwegiana steudel”

Design and Development of an Experimental Model tofind the
PosibleLitolitic Effects of “Tournefortia hartwegiana steudel”

Valenzuela-Herndndez T, Moya-Nitiiez, Zavala-Pérez A,
Escuela de Medicina de la Universidad Auténoma de Sinaloa.

Debido a la gran frecuencia de calculos urinarios y alto costo ¢ inaccesibilidad que conlleva su resolucin,
decidimos claborar este modelo experimental.

Existe evidencia no documentada de expulsién de célculos urinarios con salida de arenilla posterior a la ingesta
de Tournefortia hartwegiana steudel (comunmente llamado “tatachinole™), con mejoria clinica.

El presente estudio intenta buscar datos observables y medibles que determinen tal efecto

Se recolect raiz de la planta para preparar 5 infusiones con 8 grs. de ésta en 700 ml. de agua, dejandose ebullir
5 mins; ésta se administrd a 5 voluntarios sanos (previa B.H., Q.S., E.G.O., control) durante 8 dias. Otros 5
voluntarios sanos (grupo control) ingirieron 700 mL. de infusidn testigo (agua). La orina de ambos grupos se
recolecto en e) sistema de vias urinarias artificial correspondiendo uno a cada sujeto, con enumeracion reciproca
del uno al diez. Se determind el peso de cada calculo y volumen (método de inmersion) se colocaron en bolsas
de plastico que simularon la vejiga. Se llenaron los recipientes de vidrio del uno al cinco con orina de sujetos que
ingirieron el tratamiento y con orina del grupo control, los recipientes 6 al 10. Se determiné un gotea del recipiente
de vidrio al de plastico de 16 gotas por minuto; y a las 8 horas se acumulaban 400 mls. de orina en ¢l recipiente
de plastico, éste se vaciaba totalmente en papel filtro semejando la miccion. Se aument6 l1a dosis 10 grs. al noveno
dia, continuando este estudio por 5 dias mas. Comparando ambos grupos al final del estudio concluimos que
Tournefortia hartwegiana steudel es litolitica.

ssesen

Nutricion y Salud en Mayores de 60 afios de Tijuana 79
Nutrition and Healthin Citizens older than 60 Years

Montserrat-Bacardi G, Jiménez-Cruz A
Umiversidad Autonoma de Baja California

El niimero de personas mayores de 60 afios se incrementa cada afio. Proceso que impone nuevas dificultades
y demandas que particularmente tienen fuertes implicaciones en el contexto de la salud de toda la poblacién.

En Baja California no se conocen estudios dirigidos a identificar los patrones y habitos alimentarios de los
ancianos.

El objetivo de este trabajo ha sido valorar las caracteristicas generales de salud, sobrepeso, alimentarios y
habitos de consumo de alimentos de los mayores de 60 afios, derechohabientes del Instituto de Seguridad Social
al Servicio de los Trbajadores del Estado de Baja California (ISSSTECALI), en Tijuana.

tahient 1

Es un estudio transversal descriptivo. Del registro de dereche se ionaron todos los individuos
que no presentaron enfermedad o incapacidad para acudir al servicio de consulta externa (debido a hospitalizacion
o por estar encamados en el domicilio). Se aplicé historia clinica, se determiné el peso, la estatura, la presion
arterial mediante técnicas convencionales (123) y un cuestionario de frecuencia de consumo, habitos alimentarios,
preferencias y rechazos de alimentos.
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Se observo alta fr ia de enfermedades relacionadas con la nutricién, como la hipertensién arterial (49%),
artrosis (32.5%), diabetes mellitus(18.4), alto consumo de medi s (47% t ba mas de dos medicamentos
diarios), sobrepeso frecuente (40%); al parar la fr ia de c« 1 de ali tos, con fas

recomendaciones de grupos de alimentos (pirdmide), se observa que Ia mayoria no cumple los requisitos en cuanto
a carbohidratos complejos, frutas, verduras y licteos; la ingesta de alimentos del grupo de las carnes es superior
a las recomendaciones en grupo también importante.

Enteropatia por Sensibilidad al Gluten (Enfermedad Celiaca)
Celiac Disease

Irineo-Cabrales A, Carvajal-Quifionez A, Zavala-Pérez A.
C.UHC., CLB.UA.S,, Escuela de Medicinade lal.AS,

El motivo de presentar esta enfermedad es debido a la frecuencia con que pasa inadvertida como diagndstico.

PA: Masculino de 76 aiios, inicia su padecimiento hace un afio con evacuaciones diarreicas, de coloracién
normal, sin agregados, generalmente postprandial mediato a cualquier tipo de ali tos, en nimero de 3-4 en 24
horas, las cuales se acompafiaban de borborismos, el paciente podia controlar su esfinter. Hace 2 meses presenta
exacerbacién de sus sintomas, con evacuaciones de las mismas caracteristicas pero en nimero de 8-10 en 24 horas,
sin control de esfinter y pérdida de peso de 30 kgs.

EF: Adelgazado, con palidez +++, abdomen en batea, sin dolor a la palpacidn, sin masas palpables, no
visceromegalias, no adenomegalias. En la auscultacién intensos borborismos.

Laboratorio: BH: Hb 7.7 gr/dl, Hte 21%, CM.Hb. 34.7, proteinas totales 6, albamina 1.8, globulina 4.2,
coproldgico: pH 7.3, con 4cidos grasos ++, sangre oculta en heces (-).

Gabinete: Colon por enema y TAC normal, en el transito intestinal se observd segmentacion y dilatacion de asa
y floculacién del Bario.

Tratamiento: Correcci6én del desequilibrio hidreeléctrolitico, dieta oral, exenta de lcteos y gluten y a la vez,
se administra hierro y vitamina B12 para corregir la anemia,

En un mes remite la sintomatologia. Se lleva a cabo control a los tres meses y se observa que desaparecieron

las evacuaciones diarréicas, con ganancia de peso de 8 kgs. A los 3 afios de empezar el tratamiento permanece
asintomatico a la dieta sin gluten y con buen peso.

Sindrome de Linfocitopenia Idiopitica de Células CD4+
Ideopatic CD4+ T-Lympocytopenia Syndrome

Gonzilez-Duarte A,Maffuz-Aziz A.
Facultad de Medicina de 1a Universidad La Salle.

A partir de 1983 se empezaron a describir casos de pacientes con Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(SIDA) en los que fue imposible aislar el virus VIH por ninguno de los métodos convencionalmente descritos.
A este tipo de pacientes se les determind como portadores de un ‘sindrome nunca aates descrito, al que
denominaron “Sindrome de Linfocitopenia Idiopética de Células CD4+"
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Se ha pensado que este sindrome probablemente sea causado por un retrovirus no descrito hasta el momento,
ya que en 1990 se aisl6 la actividad de una transcriptasa inversa en el cultivo celular de un paciente con ICL.
Ademds se visualizé por medios de microscopia electronica la envoltura defectuosa de una particula viral
intracisternal.

De cualquier manera, desde 1990 existe un nuevo sindrome, ¢l cual probablemente no tenga importancia
epidemiol6gica, y aunque el cuadro clinico es practicamente indistinguible del sida, no se asocia a los virus VIH-
1, VIH-2, HTLV-1 ni HTLV-2. Ademas, este tipo de pacientes pueden llegar a recuperar sus valores normales de
células CD4+.

Preeclampsia - Eclampsia
Preeclampsia- Eclampsia

Cabildo-Flores A , Wanzke V, Chavelas OF.
Facultad deMedicina. Universidad LaSalle.

La preeclampsia-eclampsia es un padecimiento peculiar de la mujer embarazada. Este sindrome se caracteriza
por hipertension arterial, edema generalizado y proteinuria. Ocurre habitualmente en el dltimo trimestre del
embarazo o en el puerperio inmediato. La eclampsia es, en realidad, el grado mas intenso de la preeclampsia; se
caracteriza por la aparicién de convulsiones y coma. Las primigravidas de cuslquier edad constituyen ¢l grupo
més comunmente afectado. La preeclampsia-eclampsia predomina mds en las razas no blancas, pero esto se debe
probablemente a factores econémicos y a deficiencias nutricionales més que a susceptibilidad racional.

Alteraciones Fisiolégicas: Espasmo arterial, retencion de sodio y agua, proteinuria y alteraciones de la
coagulacion

Datos Clinicos: Se desarrollan a partir de 1a 24a. semana de gestacion hasta la segunda semana del puerperio:
cefalea intensa, vértigo, malestar, irvitabilidad, hipertension, escotomas centelleantes, ceguera parcial o total,
dolor epigéstrico, néusea, dolor hepético, edema, proteinuria, convulsiones.

Diagnéstico Diferencial: Enfermedad cardiovascular hipertensiva cronica o hipertension esencial, enfermedad
renal primaria, padecimientos convulsionantes, coma.

ElObjetivo del Tratamiento: 1) Prevencion o limitacién de las convulsionesy el coma. 2) Evitar complicaciones
cardiovascularesy renales. 3) Reduccién del vasoespasmo general. 4) Correccion del desequilibrio hidroelectrolitico
y de las anormalidades hematicas. 5) El parto de un producto normal que sobreviva.

Prondstico: La mayor parte de los pacientes con preeclampsia-eclampsia del embarazo presentan una mejoria
sorprendente después de 24-48 horas. La cesdrea ofrece la mejor posibilidad de obiener un bebé vivo
Alternativa en la Determinacién de Edad Gestacional
por Método Radiolégico
ANew Approachinthe Determination of Gestational Age
byRadiological Method

Albrandt-Salmerén A, Lopez-VazquezJ. Lopez VJ.
Facultad de Medicina, UNAM. P.M.G. A-36.

Eldesarrollo y crecimiento fisico durante la nifiez pueden medirse de acuerdo con ¢l peso, la tallay la maduracién
esquelética; esta tltima es el mejor indicador de la constitucién del individuo.
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Determinar a través de un método radiolégico la correlacién que existe entre la longitud de la columna dorsal y
la edad gestacional calculada con base en la fecha de ultima regla es el objetivo.

Si no hay anormalidades que alteren la longitud de Ia columna durante el desarrollo embrionario, entonces dicha
Tongitud deber4 ser equivalente a la edad gestacional determinada por fecha de la ltima regla.

Disefio prospectivo, transversal, comparativo, observacional.

Poblacién total: 100 prematuros; 10 atérmino: 90 Resultados 10.0- 15,09.9-10,09.8- 13,09.7- 18,09.5 -16, 8.6-
2,8.5-3.

La longitud de la columna toricica presenta un crecimiento constante de la semana 26 a 42 en ausencia de
patologia que la afecte. De acuerdo a los resultados obtenidos se comprueba que existe un crecimiento regular
de la columna toricica durante el tercer trimestre del embarazo, estableciéndose para nuestro método una
constante igual a 4.

La correlacion entre semanas de gestacion y la longitud de la toracica mediante la columna SDG = CMS

K.

El método radiolégico presenta un rango de error de mas/ menos 0.3 lo que se traduce en un 99% de efectividad
siendo mayor que la de los métodos clasicos para la determinacion de la edad gestacional.

Rifiones Intratordcicos
Intrathoracic Kidneys

Soto-Lépez G,Mercado-Jiménez R, Rubio-Vizquez LR, Reyes-ZamoranoJ, Perea-Martinez A.
Facultad de Medicina, Universidad La Salle,

Las anomalias congénitas de los rifiones se han clasificado en:

a) A. de forma d) A. de posicién
b) A. de volumen e) A. de sinfisis
c) A. de niimero f) A. vasculares

En este trabajo hablaremos especificamente de las ectopias renales intratoricicas, que se clasifican como
anomalias de pasicitn.

El término de ectopia renal significa que existe una localizacién anormal de uno o ambos rifiones, debido a
alteraciones en el proceso normal de ascenso del 6rgano. Con frecuencia los rifiones ectdpicos son deformes,
lobulados con hilio de localizacién anterior y con alteraciones vasculares. Asi como también presentan mayor
incidencia a patologias.

Este tipo de ectopia representa el 5% de las ectopias renales, generalmente son asintomaticas y son encontradas
como hallazgos en radiografias de toérax. La vasculatura de estos rifiones est4 dada principalmente por una rama

de la aorta toracica.

La pelvis renal es de posicion anterior y el uréter se encuentra aumentado en longitud. Frecuentemente son mal
diagnosticados y es innecesaria la cirugia exploratoria,
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Radiologicamente se hace el diagndstico diferencial con hernia diafragmatica

Existen cuatro tipos basicos de rifiones intratoracicos:
t)Verdadera ectopia con desarrollo normal del diafragma.
2)Eventracion del diafragma.
3)Hernia diafragmatica o de Bochdaleks.
4)Ruptura traumitica del diafragma con ectopia renal.

Seglin los casos revisados en la literatura universal de 1922 a 1986, se ha encontrado que el 61% de estas
ectopias son izquierdas, el 36% derechas y el 2% bilaterales. Y se presentan con mayor frecuencia en hombres
que en mujeres.

LTI

Desnutricion: Su Influencia sobre Ia Capacidad de 85
Aprendizaje de los Escolares
Malnutrition: Tts Influence on Learning Ability in
School-Age Children

CastroPacheco G.
Facultad de Medicina, Universidad Nacional As deMéxico

En paises donde grandes grupos de poblacién viven en ambientes desfavorables, la interaccion de problemas
como desnutricion con factores sociales como analfabetismo o bajo nivel de ed ion, modelos inad dos
de crianza, bajo ingreso econdémico y saneamiento inadecuado y poca motivacion, contribuyen a la depresion en
los niveles de ejecucion intelectual y aprendizaje.

Este trabajo resume la revisién bibliografica conceptual y metodoldgica a nivel nacional y mundial de 1954 a
1993, para fundamentar un disefio de intérvencién para la prevencion de problemas de aprendizaje secundarios
a los problemas mencionados. La revision permitié identificar las variables que influyen y la manera como la
deficiencia nutricional afecta el desarrollo del nifio en su esfera cognitiva debido a que:

1.Produce deficiencia en la maduracion bioquimica y el crecimiento neuronal.
2.0casiona pérdida de tiempo para el aprendizaje.
3.Da como resultado cambios de motivacién y personalidad.

Asi las asociaciones de las diversas variables en términos de resultados neurofisiologicos y psicosociales,
favorecen y f« tan incluso transgeneracionalmente la prevalencia de la modulaciéon negativa del potencial
individual en determinados grupos de poblacion.

Sida en Cirugia: Riesgos de Contagio en los Trabajadores de la Salud 86
Aidsin Surgery: Infection Risk Factorsin Health Workers

Avila-Roque A, Cortina A, Moro M, Minutti C, Stoopen E.
Universidad Andhuac, Es

elade Medicina
Al parecer el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida (SIDA) es una nueva enfermedad del siglo XX con raices
indefinidas, cuya descripeidn se vio por vez primera aproximadamente hace 10 afios, de consecuencias letales

y que ha afectado aproximadamente a 1.1 millén de personas en los Estados Unidos.

Esta enfermedad ha traido grandes consecuencias en el cuidado, responsabilidad y justicia social.
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Se realizo una revision bibliografica de 38 citas de 1990 a la fecha, incluyendo los aspectos mas relevantes en
cuanto a la historia, historia natural de la infeccidn, fisiopatologia enfatizando los tres mecanismos de expresién
y consecuencias clinicas, definicion de SIDA de acuerdo al Center for Disease Control (CDC), evaluacién de
pacientes con diagnéstico de infeccion por el virus de inmunodeficiencia humana (VIH), clasificacién y estadios
de la enfermedad, complicaciones clinicas, tratamiento, caracteristicas de la infeccion, epidemiologia, mecanismos
de transmision, tendencias epidemioldgicas, proyecciones y pruebas serologicas. Se hace un énfasis especial
en los riesgos de infeccion en los trabajadores de la salud, prevencién de la transmision en el sitio de trabajo,
recomendaciones para los individuos con exposicion ocupacional al VIH, riesgos de transmision del cirujano al

paciente y viceversa, asf como las precauciones universales.

Evaluacién de Calidad en Pesquerias
Quality Evaluationin Fisheries

Patifio-Heredia G, Rodriguez-MorenoR.
Facultad de Quimica, UNAM.

Después de la muerte del pescado, una série de cambios bioquimicos y microbiologicos toman lugar. La rapidez
asi como la intensidad estdn en funcidn de las condiciones fisiolégicas y ambientales. Dentro del deterioro
bioquimico, ocurren cambios provocados por enzimas. La degradacién de los nucleétidos puede sefialarse como
una de las imas importantes, en ésta el ATP es transformado a compuestos que resultan en primera instancia
deseables, para finalmente degradarse a compuestos indeseables como la hipoxantina.

El propésito de este estudio es evaluar la evolucién de estos compuestos para estimar de una manera rapida,
Ia frescura y calidad del producto. Este estudio evalué dos especies marinas, la mojarra (Gerreidae) clasificada
como teleosteo y cazén (Triaquidae) como elasmobranquio. Se manejaron tres temperaturas durante el
almacenamiento (-16°C, 5°C y un control en ambiente). Las muestras fueron evaluadas contra tiempo. Los
resultados demostraron que la velocidad y magnitud de los cambios, para una misma condicion, difieren entre
especie. Se establecio que para la mojarra el contenido de hipoxantina, bases volatiles, pH, capacidad de retencion
de agua y proteina soluble presentaron valores ligeramente menores que los obtenidos para el cazén. Estos
resultados se pueden correlacionar con el contenido microbiano. Esto resulta de particular interés ya que en la
actualidad existen valores que han sido utilizados indistintamente en las especies.

sennew

Apendicitis Aguda en ef Servicio de Urgencias del Hospital General
de México. SSA. Hallazgos a la exploracién abdominal
Accute Appendicitis inthe Emergency Service of the Hospital General
deMeéxico. SSA. Findingsin the Abdominal Exploration

Guizar BC*,Vizquez CJ*, Athié GC*,Herndndez CG*,Halabe BC*, Ramirez TD* y Saldivar R*.
Servicio de Urgencias Hospital General

Facultad Mexicana de Medicina, Univi

Material y Métodos: Se realiz6 estudio retrospectivo de 250 pacientes que acudieron al servicio en los tltimos
10 meses con abdomen agudo por probable cuadro apendicular. Se obtuvieron de cada uno de ellos los signos
clinicos preoperatorios y su correlacién con el hallazgo trans y postoperatorio confirmatorio de patologia
apendicular.
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Resultados: En un periodo de 10 meses, de 550 cirugias el 45.5% fue por patologia apendicular. De éstosel 73.2%
fueron apendicitis agudas y el 26.8% restante, abscesos localizados o peritonitis generalizada. La edad promedio
de aparicion fue de 27 afios con un rango de 12 a 83 afios, sin predominio de sexo, presentandose el 69.2% de los
casos entre la 2a.y 3a. década; las complicaciones apendiculares tampoco tuvieron predominio de edad. Los
signos mas frecuentemente hallados fueron: Von Blumberg (rebote) tanto en apendicitis aguda como en absceso
siendo 77.3% y 73% respectivamente, seguidos del MacBurney 74.3% para la aguda y 60.31% para el absceso.
Los signos del psoas obturador para la aguda fueron de 69.5% y 62% respectivamente, y para el absceso del
42.85% y 36.5%. Otros signos como Rovsing, Lanz, Capurro, fueron mucho menos frecuentes en ambos casos.
Cabe mencionar que en ¢l caso de absceso hubo casi 10% de los pacientes con plastron palpable, y ninguno en
casos de apendicitis. La rigidez en casos de absceso fue mas frecuente con 15% y 6% para la apendicitis aguda.
La distensién abdominal también fue mas fr te en el ab (6.34%) que en ¢l cuadro agudo (1%).

Conclusiones: Los signos mas comunmente encontrados en este estudio son los que a la fecha siguen teniendo
mas utilidad para el diagnostico de apendicitis. En nuestro servicio la presencia en conjunto de ios més frecuentes
(Rebote, McBurney, Psoas y obturador) tienen certeza diagndstica superior al 80% y cuando se complementa
con sintomas como hiporexia, dolor migratorio puede obtenerse el diagnostico hasta en el 94% de los casos. La
rigidez abdominal el plastrén en fosa ilizca derecha , orientan mas hacia ia posibilidad de una apendicitis ya
complicada con formacién de un absceso. En nuestra serie de complicacion de un cuadro apendicular no fue mas
frecuente en pacientes seniles tal y como se ha mostrado en otras series. Ningin dato de forma aislada es
diagnbstico, es el conjunto de sintomas y signos lo que nos da mayor utilidad. Actualmente se hace en nuestro
servicio un estudio probando una escala que nos permita calificar el cuadro clinico y disminuir con ello el
porcentaje de cirugias innecesarias.

ssssew

Morbimortalidad Post-biopsia Hepética Percutinea
en Pacientes de Alto Riesgo. Estudio de Casos y Controles
Morbimortality on High Risk Patients
After Percutaneous Liver Biopsy. Case and Control Study

Reyes-Zamorano J,Hagerman G,Almazin J, PeoJL.
Clinica de Higado. Instituto Nacional de la Nutricion.
Facuitad deMedicina, Universidad La Salle.

Se ha informado que los pacientes con mayor riesgo de complicaciones post-bjopsia hepética son aquellos con
cirrosis, con neoplasias malignas, con SIDA, con problemas hematolégicos o aquellos de poblacion infantil. El
objetivo del presente trabajo fue evaluar si la incidencia de complicaciones en una serie de pacientes con cirrosis
o con neoplasias malignas es superior a la observada en dos grupos controles, ya sea con higado histolégicamente
normal o con hepatitis cronica activa (HCA).

Metodologia: Se identificaron todas las biopsias hepaticas realizadas entre 1990y 1992. Los criterios de inclusion
fueron los siguientes: (1) biopsia de tipo percutdneo. (2) tener diagnostico histologico de cirrosis (Grupo C) o
de cdncer primario o secundario (Grupo D); se incluyeron aquellas biopsias con otros diagnésticos histolégicos
o bien los expedientes incompletos (menos del 6%). La principal variable de interés fue la existencia de cualquier
complicacién post-biopsia. Otras variables evaluadas incluyeron la edad, el sexo, etiologia, manifestaciones
clinicas, pruebas de funcién hepatica. También se documentaron las cifras de hemoglobina, plaquetas, tiempo
de protrombina (TP) y tiempo parcial de tromboplastina (TPT). Para cada procedimiento de biopsia se determind
si era ambulatorio u hospitalario, el tipo de aguja utilizada, el nimero de intentos y el nimero de fragmentos, asi
como su tamaiio, Se utilizaron el andlisis de varianza, la chi cuadrada y el anélisis univariado.
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Resultados: Se incluyeron un total de 121 biopsias de higado, 14 en el grupo A (higado normal), 40 en el grupe

B (HCA), 52 en el grupo C (cirrosis) y 15 en el grupo D (céncer). Solo 17 pacientes (14%) pr on algin tipo
de complicacion; dolor en 9.9%, hemorragia en 1.6%, pneumotérax en 0.8%, reaccién vagal 0.8%, defuncion 0.8%
(1 paciente). Si se excluye el dolor, solo 5 pacientes (4.1%) se plicaron. La incidencia de complicaci por

grupo, asi como las caracteristicas mas importantes se mencionan a continuacion:

Grupo A Grupo B GrupoC GrupoD Valorde p

Edad (afios) EaE Ky 44515 43+13 5318 < 0.05
Hepatomegalia (%) 143 25 2341 66.7* <0.05
ALT@UW) 3249 182429° 10111 114133 < 0.05
Bifirrubinas (mg/dl) 0.8 +0.1 31412 4.0+ .09* 24+07 <005
Hemoglobina (g/dl) 121122 13.943.0 134422 11.543* < 0.05
Plaguetas (x103mm3) 2412148 2052128 2034128 2841234 NS

TP (segundos) 131104 134111 14.1%1.9 14.743.0° <005
TPT (segundos) 256415 25.145 25,1246 251104 NS

Complicaciones (%) 71 175 135 133 NS

En anélisis univariado sélo el nimero de intento resultd ser predictivo para mayor riesgo de complicaciones (>
de un intento).

Conclusi La incidencia de licaci post-biopsia hepética percutinea es mayor en pacientes con
cirrosis o cancer, en comparacion con paclenles con higado normal (NS) pero similar a la observada en pacientes
con hepatitis crénica activa.
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Manejo antimicrobiano en pacientes de uno
a cuatro afios de edad con neumonia.
Antibioticmanagement inpatients between
oneand four years of age old with pneumonia.

Garcia-Gonzilez V,Marquez MJ, Cruz 00, Lechuga PM, Mendoza CE.
Universidad Nacional Autd de México,

Campus [ztacala.

Se realizé un estudio retrospectivo, lineal, parativo en 29 pacientes pedistricos de uno a cuatro afios de
edad con diagnéstico de neumonia del Servicio de Neumologia Pediatrica del Hospital General Centro Médico
La Raza (H.G.C.M.R.) hospitalizados entre el | de octubre de 1992 y el 31 de mayo de 1993; con el objetivo de
evaluar la eficacia de )a terapéutica antimicrobiana aplicada; esto de acuerdo a la evolucién de los pacientes. El
diagnostico se realizo clini te, radiologi en algl casos; ¥y s6lo en un caso se identifico el agente
causal ( Haemophilus Influenzae tipo B ). El tratamiento inicial fue de base epidemiologica comenzando en 14
pacientesconP.S.C.yP.G.P., 11 con amikacina-dicl ilina, 2 con dicloxacilina-cloranfenicol y 2 con eritr
De estos cuadros terapéuticos iniciales el 79.3% mostré resultados satisfactorios y el 20.7% restante debié ser
modificado. Los antibidticos con mayor respuesta fueron la dicl ilina y 1a amikacina en especial combinadas.
Concluyendo que aun do 1a mayor parte de los casos mostro resultados favorables al tratamiento inicial, esto
no quiere decir que dicho manejo sea ideal, como lo respalda el procentaje de pacientes que requirid cambio de
esquema terapéutico, tomando importancia la faltade deteccion del agente especifico para elegir 1a antibioticoterapia
maés adecuada, lo cual podria ser de utilidad para ¢l dptimo jo de estos pacient
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La Importancia de los Factores Econémico-Familiar e Instruccional 91
que influyen en la Nutricién de la Poblacién Infantil en una
Muestra Poblacional del Area Metropolitana.
Importanceof the Familiar-Economic and Educational Factors that
Influence in Nutrition of the Children GroupinaPopulation Sample
oftheMetropolitan Area.

Gutiérrez-MufiozJ, Viquez-Reyes M, Bazaldiia-Bonilla A.
Universidad Nacional Autonoma de México.
Campus Iztacala

Esta investigacion se realizé para saber qué factor influye mas en la nutricién de los nifios, el factor
instruccional de quien los alimenta, o el factor econémico-familiar, en una muestra de 214 infantes desnutridos
en edades de cero a cuatro afios. Los factores anteriores fueron determinados de acuerdo a la siguiente
metodologia: se realizaron cuestionarios con preguntas avocadas al nivel econémico y el grado de instruccion
dirigido a las personas que alimentan a los nifios. Para valorar el estado nutricional de los nifios, se utilizé la
técnica antropométrica (peso-talla) y con los datos obtenidos se aplicé la metodologia X2 obteniéndose para el
factor econdmico X2¢=2.549, X2t= 5.99y para el factor instruccional, X2¢=4.510y X2=5.99 con lo cual se concluye
que tanto el factor econémico como el instruccional, estan estrech te ligados a un buen estado nutricional,
demostrado estadisticamente, sin embargo como analisis de los autores, consideramos que el factor instruccional
influye directamente en un factor econdémico y es mas determinante en el estado nutricional del nifio.

Caracteristicas de las Familias de los 92
Niifios de la Calle
Family Characteristics of Street Boys.

Albrandt-Salmerén A, AmayaZR, LopezVJ.
Facuitad de Medicina UNAM. P.M.G. A-36

Se entiende por nifio todo ser humano menor de 18 afios de edad, salvo que en virtud de la ley que le sea aplicable,
haya alcanzado la mayoria de edad.

Los nifios de la calle son los sobrevivientes de una familia destruida por las presiones y carencias a4 las que
estdn sometidas la inmensa mayoria de las parejas y las familias mexicanas; los nifios de la calle constituyen
aunque todavia ignorado un movimiento de liberacién que destaca por la autenticidad de sus representantes, un
movimiento de protesta politica siendo una nueva cultura en construccion.

Aungue el término familia se ha definido de varias maneras, ¢l grupo formado por el marido, esposa ¢ hijos sigue
siendo la unidad bésica de 1a cultura de occidente, conservando la responsabilidad de proveer de miembros a la
misma, socializarlos y otorgar apoyo emocional y fisico.

Existen nifios en la calle y viviendo en ella; segin el Congreso del Trabajo 8 000,000 ; Unicef estima 5 000, 000
la asamblea de representantes del D.F. 1 250 000. Estudio transversal, descriptivo y observacional. La poblacién
comprendié 63.4% masculinos y 36.6 femeninos, tipologia familiar 96% obrera, habitacion 80% rentada, demografia
61% suburbana, integracion: 51% desintegrada, escolaridad del nifio primaria 79% estructura: extensa, profesion
del padre: obrero 30% profesion de la madre: comerciante 38% escolaridad del padre: analfabeta 23% escolaridad
de la madre; primaria 20%, disfunciones familiares: sindrome del nifio maltratado 100%, alcoholismo 70%,
abandono del hogar 44%, drogadiccién 43%.
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Incidencia de Malformaciones y Deformaciones Congénitas
en Productos de Aborto y Obitos del Hospital Central Militar.

Incidence of Congenital Malformationsand Deformations
in Obitus and Fetus, inthe Central Military Hospital, Mexico.

Alvarez A,Sandoval A,Solano L, Fernindez M, Macuil B, Oli S.
Escuela Médico Militar.

Objetivo: Determinar la incidencia de malformaci y/o deformaciones congénitas en productos de aborto
y 6bitos; correlacionindelos con probables factores etiolégicos.

Material y Método: Se autopsiaron 33 fetos (15 abortos, 18 ébitos); 23 hombres y 10 mujeres; 14 con
malformaciones y/o deformaciones externas. Los resultados se analizaron mediante prueba de X .—tomando como
los valores de p /0.05

Resultados: Se estudiaron 8 productos macroscopicamente normales (24.24%), en los restantes se encontraron
las siguientes alteraciones: EXTERNAS: sistema nervioso central (29.41%), misculo esquelético ((29.41%), cara
(23.52%). EXTERNAS Y/O INTERNAS: cardiacas (20%), vasculares (16.36%), musculo esquelético (12.72%), cara
(12.72%, sistema nervioso central (9.09%).

Entre los agentes del macro y microambiente se detectaron: edad materna mayor de 35 afios, infeccidn urinaria
(21.20%), ruptura prematura de membranas (24.24%), alteraciones placentarias (15.15%), leucorrea (12.10%),
hipertension (6.06%), enfermedad broncopulmonar (6.06%), alteraciones del liquido smniotico (6.06%), infecciosas
(rubeota) (3.03%}), cromosémicas (3.03%).

Conclusiones: Los factores del macro y microambiente son capaces de producir malformaciones, deformaciones
y/o muerte fetal, mismas que son capaces de interrumpir o modificar el curso del embarazo.

Entre las malformaciones més frecuentes se encontraron las cardiovasculares, miisculo esquelético y sistema
nervioso central; afectdndose con mayor frecuencia los productos masculinos (2:1).
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Prevalencia de Riesgos Nutricionales en Mujeres.
Prevalence of Nutritional Risksin Women.

Jiménez-Cruz A, M rat-BacardiG.
Universidad Auté le Baja Cali

En Mékxico, la valoracion de os riesgos nutricionales de la mujer adulta sana, no embarazada, o en perfodo de
lactancia, es poco frecuente.

El propdsito de este trabajo ha sido determinar la prevalencia de algunos factores nutricionales de riesgo de
céncer, en mujeres de 25 a 45 afios, aparentemente sanas, que acuden al servicio de deteccion oportuna de cancer
cervicouterino, en una clinica del Instituto Mexicano del Seguro Social, en Tijuana, B.C.

Mediante el indice de Masa Corporal (IMC) se valoré la obesidad y se determinaron factores de riesgo
nutricional por medio de un cuestionario de frecuencia de consumo aplicado directamente.

Se establecieron diversos criterios de riesgo de acuerdo al IMC y la frecuencia de consumo de alimentos.

El 89% de la poblacién presenté cuando menos uno de los riesgos establecidos. El bajo consumo de alimentos
ricos en beta carotenos y vitamina C fue el riesgo mds consistente (62.2%), la obesidad mayor 27 Kg/m2 de IMC
fue 41.5% y el exceso en el consumo de alimentos ricos en grasa fue de 29.7%. La prevalencia de obesidad mayor
de 25.5 Kg/m2 fue de 53.0%.

La magnitud de estos riesgos y [a alta mortalidad por cdncer de mama y de pulmén en la ciudad de Tijuana,
sugieren la necesidad de estudios prospectivos que identifiquen especificamente los riesgos relativos y
atribuibles que esta situacién ocasiona en la poblacion especifica de Tijuana; asi como actividades dirigidas a
cambiar los hébitos alimentarios de esta comunidad.
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Revision de la Ensefianza de la Reumatologia en Pregrado en 95
las Diferentes Escuelas y Facultades de Medicina del Pais.

Analysis of Rheumathology as an Undergraduated Subject inthe Different
Schools and Faculties of Medicine of the Country

Fuentes dela MataJ, Lopez-Kneeland M.
Escuela de Medicina de la Universidad Andhuac

Con base en varios analisis efectuados desde 1975 a {a fecha, se ha demostrado que los conocimientos de los
padecimientos reumiticos son deficientes. Estas conclusiones son resultado de valorar los diagnésticos de
envio del médico familiar contra los diagndsticos de certeza efectuados por la especialista.

En 1991, se realizé una encuesta en donde se encontrd que de las 27 facultades y escuelas examinadas s6lo 16
tenian un curso de Reumatologia, y de estas sélo en 12 era de tipo curricular.

Para este trabajo, se revisaron 41 planes de estudio de las 57 facultades y escuelas de medicina del pais, que
pertenecen a la Asociacién Mexicana de Facultades y Escuelas de Medicina.

En los resultados, encontramos que de las 41 escuelas y facultades examinadas solamente 16 (39%) tenian la
materia como curricular y el niimero de horas promedio fue de 60. Iguaimente, se encontré que 13 eran impartidas
por un especialista en la materia. Lo importante es el hecho que a pesar de las multiples revisiones similares a
ésta, hechas con anterioridad, los datos siguen sugiriendo que ]a ensefianza de la Reumatologia en la mayor parte
de las universidades evaluadas es ain deficiente a nivel pregrado. También resalta el bajo grado de conocimientos
reumatolégicos de los médicos generales entrevistados.

La Reumatologia es una especialidad relativamente joven y por consiguiente subestimada dentro de los planes
de estudio.

La Investigacion en Pregrado en la Facultad de 96
Medicina de la UNAM. Evolucion Historica.
Under graduate Investigationin
Medical School, UNAM. Historical Evolution.

Rodriguez-Paz C,Carreén-Bringas R,Ortega-Salgado J.
Departamento de Cirugia, Facultad de Medicina, Universidad Nacional Auté de México

La investigacién en pregrado (IP) inicié EMPIRICAMENTE con el Doctor (DR.) L.J. Montafio (1794} y sus
primeros alumnos que originaron la primera corriente cientifica culminando con la época del DR. M.Jiménez
(1880). Los alumnos s6lo se familiarizaban con un rudimentario método cientifico (MC) y la produccién venia
afios después de graduados. La preparacién de una generacién propiamente cientifica inicia con las primeras
tesis de licenciatura (Refutacién de la teoria de la anoxhemia barométrica de Jourdanet por Vergara L,1890). A
principios del siglo XX los alumnos (Al) fueron motivados por los Dres. J.J.Izquierdo, F. Ocaranza, J. Gonzélez,
y otros; aunque pocas tesis eran de investigacién, ya existe un dominio del MC BAJO asesoria. La
CONSOLIDACION de este movimiento fue en los grupos piloto del DR. R. Fournier (1956) con la participacion
tutor-protocolo~alumno formalizando la IP. La época PRODUCTIVA marca la madurez de los alumnos cuando
disefian sus protocolos este sistema se perfecciona por el curso de ayudantes de laboratorio de bioquimica por
el DR.J.Laguna (1980). El asesoramiento de los Al fue coordinado en la Facultad de Medicina primero por el grupo
ITIEM (1985) y luego por AFINES (1991) con apoyo académico y econdémico. Desde 1987 se organizd el Congreso
Estudiantil de Investigacién (CNEIAS) por la Al M. Altamirano, reuniendo trabajo de varias escuelas. Nuestra
Facultad en 1993 presentd 70 trabajos siendo por éreas 35 de fisiologia, 6 de farmacologia, 6 de bioquimica y
5 de cirugia entre otras. Existen 65 alumnos en AFINES con gran cantidad de trabajos publicados.
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Abuso Infantil: Una visién actualizada de un problema social.
Child Abuse: An Updated View ofa Social Problem.

Gémez-HerndndezJ,Garcia AV,OsnayaRA.
Universidad Nacional Auténoma de México.
Campus Iztacala

Se realizd una investigacion bibliografica de los aspectos mds recientes (cinco afios a la fecha) de abuso infantil,
haclendo énfasis en abuso sexual, agresion fisica y agresion mental en el menor con el fin de actualizar los

»s del trabajador de la salud sobre este grave problema social en la definicién del problema,
prevencién, )ustlﬁcaclones dadas por los agresores, factores de riesgo, consideraciones sobre el interrogatorio
y la exploracién en p tes en que se sospecha abuso, diagnostico diferencial con otras entidades que hacen

1

sospechar abuso, dams de laboratorio, tratamiento, servicios de asi iay legales sobre el pr
Es de vital importancia el conocimiento por parte de los trabajadores de la salud del problema de abuso infantil,
por ser una conducta con repercusiones sociales muy importantes tanto para ¢l menor como para las personas
de su entorno y para el individuo sospechoso de haber abusado. La comprensién adecuada de aspectos nuevos
en relacion con este problema, permitira al trabajador de 1a salud familiarizado con ellos realizar una evaluacion
integral en casos en que se sospeche de abuso infantil, pudiendo de esta forma aplicar de manera muitidisciplinaria,
las medidas preventivas y terapéuticas en los casos de abuso infantil.
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Determinacion de la Agudeza Visual en Niiios
Determination of Visual Acutenessin Children

Villasefior-Diez J.
Facultad deMedicina, Universidad La Salle.

La determinacién de la agudeza visual en nifios preverbales es todo un reto para cualquier médico, y siendo
una parte muy importante de la exploracién de cualquier paciente pequeifio, no contab en nuestro medio con
una manera confiable de determinar dicha agudeza visual. En el presente trabajo se estudiaron 100 pacientes con
edades que varian entre los 2 meses y los 6 afios de edad, 50 de los cuales eran menores de 3 afios y el resto tenian
entre 3 y 6 afios de edad, pudiéndose determinar en todos ellos la agudeza visual. En los que por su edad ya era
posible determinarla por los métodos convencionales (cartillas de Méarquez o tablas de Snellen) se compararon
los resultados con los obtenidos en el estudio de la determinacién de agudeza visual en nifios menores de 6 afios
de edad.

El estudio consiste en sentar a la madre con el nifio en su regazo en un cuarto en p bra y con
de iluminacidn constantes; se le muestra al nifio una serie de cartillas con un rayado uniforme alternando una raya
blanca y una negra con un grosor y separacion uniformes que se van haciendo angostas conforme mejora la
agudeza visual del nifio, comprobandose al final del estudio que dicho método llamado “Cartillas de Teller”, es
un método seguro, confiable y exacto para determinar la agudeza visual en nifios preverbales.
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Autismo Infantil 99
Infantile Autism

Velizquez-Andrade L,Herrera-GenaroS
Universidad de las Américas/ Universidad La Salle.

El Autismo. Conocer este padecimiento abordéndolo desde dos perspectivas basicas: la neurobioldgica y la
psicolégica, dentro de esta Gltima, la visién psicodindmica. Emplearemos revision bibliografica.

En 1943, Leo Kanner, psiquiatra norteamericano, reconocié un sindrome al cual designé Autismo infantil,
do con el tos psicofamiliares adversos, constituia sintomas come indiferencia, trastornos de
lenguaje, movimientos estereotipados o tics, incapacidad para aceptar cambios y crisis emocionales.

Literariamente significa “vivir en funcién de si mismo”. Es un estado en el que predomina sensualidad, donde
la atencién esta centrada casi exclusivamente en ritmos y sensaciones corporales. Neurobiologicamente es un
desorden del desarrollo de la funicion cerebral definido por comportamientos caracteristicos, etiologia desconocida,
sospechada como miltiple. Diagnéstico confuso, debido a la severa y amplia gama de manifestaciones clinicas
su naturaleza en las implicaciones social y emocional son dificiles. Las pautas son conductuales y el criterio
empleado es DSM-III-R, ubicandolo dentro de los trastornos generalizados del desarrollo. Incidencia de 1 a 2
casos en 1.000 nacimientos, 2 a 4 veces mas nifios que nifias afectades.

El autismo ha sido estudiado desde multiples enfoques. Defecto innato, etiologia dificil. En la actualidad,
hallazgos con la tomografia computarizada, resonancia magnética, técnicas genéticas, han apoyado su
interpretacién como defecto posiblemente neurobiologico. También se encuentran posturas que especulan una
causa psicolégica, visidn psicodinimica sitlia este trastorno en las primeras fases del desarrollo, plantea
prolongacion de un estado de autismo normal, aunado a un maternaje deficiente que dan como resultado la
psicopatologia.

Estas dos diferentes formas de abordaje dan lugar a diversos pronésticos y alternativas de tratamiento.

En conclusion, consideramos que el estudio, tomando en cuenta ambas visiones planteadas podrian presentar
mejorias en el desarrollo y genéricamente en el nivel de vida de estos nifios. Es de suma importancia por las
implicaciones sociales y emocionales que conlleva, habitualmente el médico es el primer profesionista al que
acuden los padres al ver que ¢l desarrollo de su hijo sale de las pautas normales, necesitando el médico del
conocimiento para poder dar un diagndstico y una adecuada canalizacién para logar un tratamiento interdisciplinario,
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Papel del Sistema Opioide en el Desarrolio de Hipogonadismo 100
Hipogonadotrépico en Estados Hiperprolactinémicos
Role O fThe Hipothalamic Opioid System in The Development Of The Hypogonadotropic
Hipogonadismin Hyperprolactinemic Patiens.

Sandoval-GutiérrezJ,Salinas E, Ulloa-Aguirre A,LarreaF.
Instituto Nacional de Ja Nutricién Salvador Zubiran

Objetivo : Investigar la participacion del sistema opiode hipotalamico sobre la regulacion de la secrecion de la hiormona
luteinizante en estados hiperprolactinémicos.

Meétodos y pacientes: Se estudiaron un ntimero total de 9 mujeres en 3 grupos: Grupo I: 3 mujeres controles. Grupo II: 3 mujeres
con hiperprolactinemia anovulatoria y Grupo III: 3 mujeres con hiperprolactinemia ovulatoria.

Disefio: A las pacientes de los grupos 1 y III se les estudié durante un periodo control y uno experimental en los dias 21 y 23
del ciclo menstrual, respectivamente. En cada periodo del estudio (08:00 a 24:00 hrs) se obtuvieron 2 ml de sangre a intervalos
de 10 minutos dentro de las primeras 12 hrs. Durante las primeras 6 horas se aplico un bolo de 50 ml de solucién salina o 20
mg de naloxona dependiendo de la fase de estudio. Las concentraciones circulantes de la LH se cuantificaron por
radioinmunoanilisis y la secrecién (Cluster) de Veldhuis y Johnson.
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Resultados: La secrecidn pulsitil de fa LH, en ambos periodos, mostré que la amplitud de los pulsos en
el grupo I1 son menores a los observados en los grupos I y III, con i s de aproximad 8 veces
¢l 4rea de los mismos.

Conclusiones: Nuestros resultados sugieren la participacién del sistema opiode hipotalamico en los
mecanismos de inhibicién de la LH hipofisiaria en estados hiperprolactinémicos.

Herniorrafia Laparoscopica: Revision de Articulos
Laparoscopic Herniorraphy: A review

Ferndndez-Capistran R ,Ochoa Gomez M.
Universidad Andhuac

Objetivos : Valorar la eficacia y comparar las diferentes téenicas quinirgicas laparoscopicas para la
hernia inguinal.

Meétodos : Se realizé una revision de 35 articulos de 1992 a 1993 para comparar las diferentes técnicas
quiriirgicas laparoscopicas (preperitoneal, extraperitoneal y Ger) , donde encontramos que la mejor
técnica, de estas tres, es la preperitoneal, reportando una morbilidad menor del 2%. Esta técnica consiste
en disecar todas las estructuras de la region inguinal y reducir la hemia creando un piso intacto, para
posteriormente colocar una malla y asi reforzar el drea.

Resultados : En general, la cirugia laparoscopica de la hemia inguinal permite una rapida recuperacién
disminuye la incomodidad posopetatoria; permite visualizar otras dreas donde pueden existir hernias
inesperadas, reparar en un tiempo quirtirgico las hernias bilaterales; facilita la cirugia en pacientes
obesos, y proporciona excelentes resultados cosméticos, Sin embargo se han encontrado las siguientes
d jas: el uso de ia general, la diseccién excesiva del corddn, se puede crear un nuevo
defecto al acomodar la malla, se requiere de un mayor tiempo quirirgico, y se pueden producir
complicaciones por falta de habilidad y de conocimientos andtomicos del cirujano, asi como por una
mala induccién del neumoperitoneo.

Conclusién : La reparacion laparoscépica de 1a hernia inguinal parece una alternativa atrayente de la
cirugia inguinal ordinaria, si se puede demostrar que da por resultado menor morbilidad perioperatoria
o disminucion de la taza de recidivas a largo plazo.

Las variaciones de las diferentes téonicas existentes reflejan que el procedimiento se encuentra atin en
evolucion y que todavia no existe una técnica esténdar.

Tratamiento Quiriirgico de la Tetralogia de Fallot, revision.
Surgical Treatment of Fallot’s Tetralogy, A review.

Hernindez-LozadaV.

Escuela de Medicina de la Universidad Andhuac

El objetivo de este trabajo es elaborar una revisién de la tetralogia de Fallot, que se describié en 1888;
ésta consta de 4 caracteristicas que son: comunicacitn interventricular ( CIV) estenosis pulmonar,
cabalgamiento abrtico, hipertofia del ventriculo derecho; esta patologia representa el 50% de las
cardiopatias congénitas ciandgenas, y el 75% en nifios cianoticos que viven més de dos afios.
Embriologia: Esta patologia se debe aun desplazamiento anormal del tabique infundibular con respecto
al tabique muscular en la cual el primero se desvia hacia arriba y adelante.

Fisiopatologia: Consiste en alteraciones provocadas por el cambio de presiones intracardiacas que
afectan directamente al sistemna circulatorio, y principalmente a los vasos pulmonares, ademés de la
hipoxia tisular dada por la intercomunicacién cavitaria.
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Cirugia : Consta de dos posibilidades, 1a primera consiste en la realizacion de una fistula entre la subclavia y la
arteria pulmonar con un injerto de Goretex, lo cual mejora la presion ventricular; la segunda opcidn esla i
completa por medio de una ester ia, bajo circulacion extracorporea y cardioplejia, se abre el corazén por un
corte transatrial o transventricular, se cierran las comunicaciones anormales con Dacron, y se hace una ampliacién
de] anillo de la pulmonar.
Material: Articulos recientes sobre el iento quirirgico de la tetralogia de Fallot.
Conclusién : Se han observado cada vez mas adelantos sobre estas téenicas de tratamiento, lo cual permite un
resultado 6ptimo y mayores posibilidades de vida para todos los pacientes.
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