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CAPITULO 

INTRODUCCION 
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la tecnología educacional tendiente a obtener mejores resulta 

dos en el proceso eudcativo ha provisto de valiosos recursos­

{1-5} al personal doc~nte y a qutenes est~n interesados en ~­

buscar nuevas soluciones a los problemas didácticos, presen--

tes en el proceso ense~anza-aprendizaje. Debe mencionarse es 
- -

pecialmente la labor que en este sentido está llevandó a cabo 

el Programa Nacional de Formación de Profesores de la ANUlES. 

Hasta ahora los programas de algunas asignaturas se habían 

formulado como temarios escuetos, sujetos a interpretaciones­

subjetivas. situación que la Facultad de ~ufmica ha venido su 

perando con la elaboración de algunos de sus programas por oh 

jetfvns para proporcionar tanto a los profesores como a los -

alumnos una información más clara del contenido, extensión y-

desarrollo de los mismos. 

El propósito del presente trabajo es el de es.tructurar un P.rQ. 

grama para el curso de Análisis Bioquímico Clínicos (027) que 

se imparte en la carrera de Químico Farmac€uttco Biólogo -

uri~ntación Bioquímico-Microbiológico. Para organizarlo se -

utilizó el modelo didáctico empleado en otras asignaturas (i~ 

munologfa (17) y bioquímica (18) ) y se aplicaron las ticni-­

cas de especificación de objetivos educacionales (1, 2). 

Deseamos que utilizado de manera flexible, adaptindolo a las-
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necesidades y caracterlsticas espec1ficas de cada docente y -

su gfupo 1 cumpla con la finalidad de ayudar a que los estudia~ 

tes obtengan una preparación acorde con las necesidades que -

existen en el ámbito profesional. en el cual puedan desarro- -

llarse. 
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CAPITULO II 

GENERALIDADES 
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La bioquimica clinica entendida como la bioqufmica mfidica o -

aplicada a la medicina, es una disciplina necesaria para el -

mejor conocimiento y manejo de cualquier tipo de pacientes. -

puesto que ayuda a resolver los problemas de salud que impli­

can alteraciones metabólicas. En muchas ocasiones es indis-­

pensable para establecer el pronóstico, diagnóstico y control 

del tratamiento aplicado a los enfermos, por lo mismo, su im­

portancia y desarrollo ha ido en aumento. 

La bioqufmica clinica analiza los distintos liquidas orgáni-­

cos e interpreta el contenido de algunos d~ sus metabolitos -

en relación a la dinámica funcional del organismo humano den­

tro del contexto general del metabolismo. Es una disciplin~­

jóven fntimamente relacionada con la fisiologfa, química, bi~ 

química, farmacología, fisicoqufmica y matemáticas principal­

ment~. asf como con otras materias de forma menos directa; es 

necesario el concurso de estos conocimientos para lograr su -

comprensión y aplicación adecuada. Su campo es tan amplio -­

que se estudia en la actualidad a nivel de licenciatura, esp~ 

cialidad, maestria y doctorado. 

En la educación del quimico ~linico o sea de aquel que va a -

desempe~arse dentro de un equipo de profesionistas en el cam­

po de la salud, el curso teórico-práctico bisico de esta mat~ 
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ria es indispensable, por eso se incluye en los programas de­

las distintas escuelas que ofrecen e~ta licenciatura. 

En la Facultad de Química de la UNAM se ímpartfa anteriormen­

te con el nombre de Análisis Clínicos, durante un curso lectl 

vo de un año, .m.ás tarde se dividió en dos semestres dándole-

el nombre de Análisis Químicos Clínicos al primero y Bioquími 

co Clínicos al segundo, se utiliza como guía un tem~rio para­

cada uno, sin que se encuentren seriados entre sf, lo que ha­

dificultado su enseñanza. Se discutió el nombre de la mate--

ria para ambos· semestres, se llegó a la conclusión que podría 

llamarse Análisis Bioquímico Clínicos (ABC) I y II. 

En el sistema ense-ñanza-aprendizaje se necesita para que sea­

efectiva la interacción recíproca entre el estudiante y el o~ 

jeto; finalmente medir o evaluar el rendimiento del primero,­

de acuerdo con lo previsto en los objetivos seleccionados. 

La planeación de un curso requiere de la definición clara del 

contenido y de las metas deseadas, así como los procedimien--
-

tos y métodos didácticos apropiados para alcanzar los objeti-

vos finales del programa. 

Objetivo de aprendizaje se entiende como un propósito expres~ 

do en forma de enunciado que describe el cambio propuesto al­

alumno; el cual se manifiesta en una modificación de la con-,­

ducta. Es la descripción de un patrón de conducta (rendimien 

to) que se quiere que el alumno demuestre y conteste i las si 
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guientes preguntas:· 

lqué es lo que el a1umno va a ser capaz d~ hacer il terminar­

el ciclo de enseñanza?. 

lcómo van a lograr lo que el maestro espera? 

¿con qul patrón de rendimiento mfnimo aceptable deberán bacer 

lo que el objetivo está proponiendo? (8). 

ANALISIS OE ~AMPO ot LOS OBJETIVOS OE APRENDIZAJE. 

E:1 análisis de campo tiene como propósito el hacer CD!!. 

gruente al plan de ~studios de la carrera con la realidad que 

el egresado de la misma tendrá que'enfrentar, proporciona a­

los docentes un apoyo·para determinar a qul objetivos deberán 

de dar un.a mayor importancia y en qul forma deberá orientarse 

la evaluación. 

El análisis de campo se realiza tomando en cuenta los siguie~ 

tes *spectos: vigencia operacional, espacial y temporal; -

transferencia horizontal y vertjcal. Cadé uno de estos aspe~ 

tos se ~alifica como amplio, medio o restringido, 

La v1gencii operacional se refiere a la frecuencia de utiliz~ 

ci6n que un objetivo tiene en el ejercicio de una profesión. 

La vigencia espacial es la amplitud de ámbito geográfico en -

donde tiene posibilidades de operación. 

La vigencia temporal es wl lapso que un objetivo tiene antes-
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de caer en desuso. 

La transferencia horizontal implica características del obje­

tivo que dan la potencialidad necesaria para ~umplir objeti-­

vos de una complejidad similar y la transfer~ncia vertical es 

la potencialidad p~ra int~ntar el· logro d~ objetivos de mayor 

complejidad. 

Como parte final dEl an~lisis de campo de los objetivos de 

aprendizaje, SE propone la calificación de los mismos. La ca 

lificación del programa propuesto consiste exclusivamente en­

traducir a una categor,a los resultados del an~lisis real! 

z a do en CLATES (Centro La t inoamer i ca no de Tecn ol og i a Ed ucac i .Q_ 

nal para la ·saltid}, con la col~boración de los maestros de la 

_sublrea de Bioqulmi~a Clínica y tomando en cuenta las opinio­

nes de mtestros del ár~a de Bioquimica. 

En el p~ograma propuesto se obtuv~eron·para los objetivos de­

aprendizajé vigencia operacional, espacial y tempo.ral amplia.; 

transferencia horizontal y vertical media y se calificaron -­

dentro de la categoría de esenciales. (8} 

A~ .ef.e,ctuar ,el análisis de campo se tomó en cuenta sobre todo 

el criterio y la experiencia del grupo de docentes que parti­

ciparon en el mismo. Como la experiencia personal es variá-­

ble, se utilizó un segundo ~rtterio en el análisis de campo -

de los objetivos de aprendizaje Y. consistió en realizar un --

8nálisis de las funciones que el egresado tiene que desempe--
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fiar en el ejercicio praf!slonml y prGporciona una aproxima- -

ci~n fided~gna al establecimiento de objetivos ~e aprendizaje 

congr~entes con la realidad. 

De acuerdo con los antecedentes citados, comu trabajo previo­

al pr~sente, fue necesarin analizar los temario5 actuales j -

despuls de haber consultado la opinión de maestros del Area -

de Bio-qufmica y la sub5rea de Bioqufmica Clfnica se elabora­

ron dos nuevos temarios, que si bien no satisfacen el ideal-­

para su ensenanza sf se piensa que ser6n más funcionale~ en -

su momento aplicativo. 

El an5lisis de campo efectuado con cada uno de los temAs mos­

tró vigentia y transferencia amplia. Los objetivos que se -­

pretenden alcanzar son esenciales y necesarios para el desa-­

rrollo del curso; se desea llegar a un nivel taxonómico de -­

aplicación que abarque la adquisición del conocimiento y des~ 

rrolle habilidad para utilizarlo. Pod~fan pretenderse nive-­

les más altos, sin embargo no serían adecuados para este tipo 

y duraci6n de curso si no más bien para nivele~ de post-gra­

do. 

El programa que aquf se propone corresponde al ABC II y se -­

presenta en forma de cartas descriptivas con los sigu1antes -

elementos: a} requisitos, b) temas, e) objetivos, d) recur 

sos de estudin y e} tiempo de exposici~n. 
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UBICACÍON DEL CURSO. 

La materia Análisis Bioqulmico Clfnicos (Clave 0027 en la Fa­

cultad de Química de la UNAM), se localiza dentro del plan de 

estudios en el séptimo semestre de la carrera y a la cual se 

le asigna un valor de diez créditos dentro de los 406.que for 

man el total de la carrera. Su duración es de un semestre -­

(15 semanas) con 45 horas. En este punto nos encontramos que 

no ~xiste seriación alguna entre Análisis Qu1mico Clínicos ~ 

(0036) y Análisis Bioquímico Clínicos, siendo que uno es con­

tinuación del otro, ya que ambos estudian las relaciones y al 

teraciones bioqufmicos dentro del organismo humano, asi como 

las consecuencias que éstas traen al individuo, para lo cual­

se requiere el corrocimien~o. identificación y cuantificación­

de los distintos analitos orgánicos en el proceso salud-enfe~ 

medad. 

Se considera necesaria la seriación entre Análisis Químico­

Clínicos y Bioquímica I y II puesto que no es posible estu-­

diar las alteraciones metabólic~s sin previo conocimientc de 

los particulai'es metabolismos. de su regulación e i!}tegt·ación. 

Los conocimientos de anatomfa y fisiologfa básicos que tam-­

bi~n son necesarios se imparten en el curso de Anatcmfa y Fi­

siologfa (0037) dicha materia en ningGn momento presenta se­

t'iación con la que es objeto de este estudio, sin embHgo son 

indispensables comG referencic: en los casos pt'e y patológicos. 
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De igual manera se encuentra aislada la materia Bioestadfsti­

ca (0061) cuyos conocimientos tambi€n son requisitos para po­

der entender las matemáticas aplicadas al laboratorio clínico 

tanto a nivel de teoría como de prácticas de laboratorio. 

_Los conocimientos que lé i~parten eri Biologfa Celul~r (0063), 

result~n indispensables ya que la sangre bafta la mayor parte­

de las c€lula5 y tejidos orgárifcos del cuerpo humano, su con­

tenido está en relación a las substancias de secreción y ex-­

creción celular, en base a esto se hace el diagnóstico de la­

boratorio, en muchos casos por ejemplo en la determinación de 

las actividades enzimáticas de la TGP en casos de hepatitis. 

Las materias Química Orgánica I (0659), II (0660), III (0662) 

se encuentran seriadás ent.re sí y con -A.nális]s Químico Clíni­

cos, siendo sus conocimientos indispensables para los dos aná 

lisis a que nos referimos en este trabajo, aunque de manera -

menos directa. En el caso de Hematolog1a (0312) y Toxicolo-­

gía (0783) tampoco existe seriación alguna con ABC, debido a­

que una gran parte de los exámenes se efect~an en el fluido -

sangu1neo es indispensable el conocimiento de sus estructuras 

y funciones, tal es la importancia de Hematología. En cuanto 

a Toxicología cada día son más frecuentes las intoxicaciones­

del organismo ocasionadas por ciertas enzimas, sus determina­

ciones se llevan a cabo en la· mayoría de los casos en la san­

g.re. 
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Con objeto de seguir una secuencia lóg~~a en la qtie se le pr~ 

porcionen al alumno elementos para el conocimiento de los pr~ 

cesas vitales a nivel celular, de órganos y sistemas humanos,­

se propone que la materia de ABC (D027) est~ seriada con las­

materias arriba citadas. 

AQC y Bioquímica II (0065) se imparten en el sexto semestre,­

esto implica que los alumnos estudian las alteracio~es rela-­

cionadas con el contenido de urea, creatinina, leido Grico, -

electrolitos, etc.; temas que requieren para su mejor entendi 

miento el conocimiento previo de la integración metabólica en 

situaciones normales, por lo que se sugiere la conveniencia -

de que AQC esté seriada con Bioquímica II, se i~parta en el -

s~ptifuo semestre y ABC en el octavo. Con objetn de visuali-­

zar el orden de esta seriación consfiltese la hoja de seria- -

ción anexa. 

OBJETIVOS FINALES DEL CURSO. 

1.- Identificar los valores de referencia de los disti~ 

tos analitos en fluidos orgánicos (sangre, orina, -

liquido cefaloraqufdeo (LCR) y lfquido amniótico -­

(La} y sus variaciones durante e1 proceso de la en­

fermedad, tanto en la etapa prepatog~nica como en -

la patogénica, para lo cual utiliza-rán la metodolo­

gía empleada en las institucidnes de salud de nues­

tro medio. 
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QUUV11CO FARMACEUTICO BlOLOGO 
'OR~ENTACION BlOQUlMICO-MlCROBJOLOGICO 

Total cr6ditos 
miiS.obligall 

383 
·+ 
13 

ert!dlt. de opL 
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PLAN DE ESTUDJOS DE LA CARRERA DE 
QUIMICO FARMACEUTlCO BIOLOGO 

ORIENTACION . BJOQUIMICO-MIGROBIOLOGICA «26» 
HATERIAS 06LIGAlORIAS . 383 .tREOITOS 

AATERIAS OPTATIVAS 1) CflEDITOS 

-TOTAL 396 CREOITOS 

CREDITOS 

PRIHER .'iEHESTRE 

02J5 -fiSICI\ 1 6 
0296 FISICOQUIHICA 1 5 
01180 MTEHATICA 1 lO 
0481 MTEI'ATICA 11 8 
0297 FISICOQ.UIHICA 11 6 
O'-t56 l.ABOMTORIO DE CI-ENCIA BASICA 1 10 

SEGUNDO -SEHESTRE 

02)6 F1SICA -11 
0639 QUIHICA ltlORGANICA 1 10 
0125 CALCULO OIFERENtiAL E IHTECRAL. 12 
0298 FISICOQUIHICA 111 6 
* --An. ó Q,A, (ver diagrama.da 

ser1 ación} 6 
IJ4S7 LMORATORW DE CI-ENCIA BAS ICA 11 10 

TERCER SEMESTRE 

0291 -FISICA 111 

~523 I'A'{Ef'ATICA IV 
An. ó Q.A. (ver diagra!N de 
seriación) 

0659 !!ULHICA ORCA.NICA 1 

CUAR'TÓ SfHESTRE 

0061 BIOESTADISTICA . An. ó Q.A. {ver diagrama de 
sedación) 

0660 QUI!iiCA ORGAHICA 'IJ 
-oo63 BlOlOGfA CElUlAR 

QUINTO SEMESTRE 

An.-ó Q.A._ (ve.l" diagram::a de 
seri_ación) · 

06(.2 QUIHI.c-A ORGANICA 1t 1 
0061f 810QUJHICA 1 
00)7 AfiATQHIA ·V FIS IOlOGIA 
0530 HICROBIOLOGIA .GENERAL 

SEXTO SE-MESTRE 

00)6 AflM.Jsi-s QUIHICOS CLIHJCOS 
0065 BJOQUIHICA 11 
031" HI.STOl-QGI-A NORHAL '1tf PATOLOGICA 
OJOS. .GEIIET !CA .GENERAL 
0060 BACTERIOLOGIA MEDitA 

• PL-t:de escoger la 1 ri'ln ds AnUhiS 
ó de Q.ul'mfca Anoillfth:a (ver dfagr.a­
•'!'11 d.e urlaclón) 

16 

!8 
6 

10 
9 
~ 

12 

lO 
7 
7 
9 

19 

UEDI.lOS 

SEPTIHO SEHESTI!( 

0291t · FI~IOLOGIA Y BIOQUIHICA 
DE HICROORGNUSHOS 

0027 ·AHAL-51515 BIO®IHICO CLI 
tflCOS .. 19 

0035 AIIAL1S!S·CL!NICOS .BACTERIO 
LOGICOS 8 

052" MICOUJGIA . 10 
0361 -INHUHOL:OG:fA GENEML 10 

OCTAVO SEMEStRE 

0783 TOXICOLO!liA 
031~ 11ElJATOU1111A 
0082. BIOSI-HTESIS MICROBIANA DE 

APliCACION ltlDUSTRIAL a 
03&2 II!HUUM.OGIA APLICADA 10 

HOVEIIO "SEHESTRE 

.o6 75 QUtltH:A l~CAL 8 
06 tlt PARAS ITOLO~Hl\ 1 f 
0526 HICROBIOLOGIA- AGRICOt.i' 8 
08o0 V-JP.OlOGIA 10 

K<ITER1AS OPTATIVAS 

El paréntes!s indica antecedente­
neces"ario 

0209 EUOLOGIA 
0211 ESTEQUIOIIETRIA (0296} 
0286 FAR'IACOGIIOSIA 

. 0287 FARMCOLOG!A 1 
0266 FARIIACOLOGIA U 
0269 FAI\HACOLOGIA Ili 
0290 FERMEU~ACIOOES IIIOllS· 

TR!AlES 

7 
8 
9 

10 
10 
10 

10 
0292 ~~~~!MICA FARIIA-(.1 ni U 

0306 GEUETICA U {9305} 7 
0344 INGENIERlA INDUSTRIAL II 1 
0452 LEGISLAC!ON y COIITROL OE 

1".1\UMO 
0574 OPEAACIOffES UNITARIAS . 

fAIIIIACEUTICA5 {0211) 
0681 RELACIONES HUI'AIIAS 
0725 SÉMINAR!O OE 'BIOQUIHICA 
ll126 SEMINARIO OE IIIMUIIOLOG!A 
01Z1 SEMINARIO :OE MICROBIOLOGIA 

IHIJUSTR1AL 
!1729 SEMIHAR!O DE HICROB!OLOGIA 

·1 MEO!CA 
0182 TECI«lloGIA DE K<\LTA Y 

CERVEZA 
.0801. YITAKIHAS Y fll!lllOHAS 

Octuar• 1919 
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Para alcanza~ estas metas es necesario cumplir los-siguientes 

objetivos: 

1.1. De~cribir el funda-mento de las pruebas efectuadas en ca~ 

da caso sin· omitir sus- bases químicas y fisiológicas. 

r.2. Distinguir las alteraciones que se present~n en los dif~ 

rentes órganos y sistemas del cuerpo humano. 

1.3. Explicar los- límites de confiabilfdad de la metodología­

empleada, previo análisis del control de calidad corres­

pondiente. 

CON TEN I D-0 DEL CURSO 

El contenido del curso pretende abarcar la enseñanza dé las -

sustancias analizadas en los laborat.orios cl'i"nicos Je rutina. 

aquellai que se realizan con mayor frecuencia, sirven para -­

llevar a cabo una primera evalu~ción de los pacientes y/o pa­

ra identificar padecimientos que afectari a gr~pos importantes_ 

de nuestr~ población. 

EVALUACION 

Un instrumento de ev~luación comanmente usado es el examen o­

prueba, realizado algunas veces en forma oral y otras·escrit~ 

en esta Qltima tanto los reac~ivos de respuesta libre como --
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los de respuesta estructurada t1ene? caracterfstic&s propias, 

así como ventajas y desventajas. No hay uno solo que pueda -

utilizarse para todos los casos. además es necesario conside­

rar los niveles de conocimientos a evaluar, debiendo usar - ~ 

aquel o aquellas que mejor se adapt~n al resultado del apren­

dizaje. asf cama a la tnteracci6n del grupo y su profesor; -­

sin embargo se sugiere dar preferencia a practicarlas por me­

dia de reactivos de respuesta estructurada de opción múltipl~ 

puesto que éstos permiten evaluar todos los niveles taxonómi­

cos de conocimiento (6-8). 

La secuencia lógica de las evaluaciones del curso es la si- -

guiente: 

Evaluación diagnóstica 

Evaluaciones parciales (tres) 

Evaluación final. 

Para el desarrollo del curso se cuenta con el siguiente mate­

rial de-~poyo: pizarrón. rotafolio. diapositivas y proyección 

de cuerpos opacos. 

En cuanto a técnicas de enseñanza se sugieren las siguientes: 

expos1ción, interrogatorio. investigación bibliográfica, for~ 

"seminario pht111ps 66 y discusión creadora. 
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CAPITULO III 

PROGRAMA PROPUESTO 
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JUSTIFICACIO~ TEMATICA 

Pruebas de funcionamiento del metabolismo de Carbohid~atos. 

Su metabolismo sufre alteraciones que en la actualidad se ob­

servan con más frecuencia en la población mundial. quizá por­

que su ingreso es uno de los más abundantes en la alimenta- ~ 

ción humana. La cuantificación de glucosa tanto en sangre co 

mo en orina ayuda a descubrir tales alteraciones, asimismo 

las curvas de tolerancia a la glucosa; galactosa e insulina y 

la cuantificación de los ácidos, láctico y pirúvico sirven en 

la evaluación del paciente con alteraciones en el metabolismo 

de carbohidratos. 

Los análisis de glucosa en líquido cefaloraquídeo ayudan a e~ 

clarecer la etiología de la meningitis. En el liquido amni6-

tico se están haciendo investigaciones para tratar de relacio 

nar su contenido con el estado del feto. 

Los análisis de glucosa representan aproximadamente la quinta 

parte de la carga total de l~s pruebas efectuadas diariamente 

en un laboratorio de rutina (9, 10 y 13) 
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PTuebas de funcionamiento del metabolismo de Lfpidos. 

Los l,qui~os son constituyentes important~s en la dieta, no -

sol~ debido a su elevado valor energ~tico, sino ademls debido 

a que las vitaminas liposólubles de ac. grasos ~senciales es­

tin asociados~ las grasas de los alim~ntos naturales. Las -

alteraciones de su metabolismo se traducen en estad~s patoló­

gicos que f~ecuentemente son de origen genático, de cualquier 

manera pueden ser controlados mediante un tratamiento especí­

fico siempre y cuando su control y desc~brimi~nto se realice­

sistemáticamente, lo cual se lleva a cabo mediante las inves­

tigaciones del laboratorio clfnico, de ahf su importancia. 

Pruebas de medftt6n de las alt~tatfd~e( ~etab41ftas de ras bi 

lir~ubinas.- Una de las resultantes del metabolismo de la h~ 

moglobina es la bilirrubina, el camino que recorre antes de -

ser eliminada es muy largo y· puede sufrir alteraciones debt--~ 

das a muchas causas, provocando principalmente cuadros de ic­

tericia. Su estudio, conocimiento y cuantificación son las -

metas que se desean logra~ aquf, asf como la diferenciación -

de los distintos tipas de ictericia. La respuesta del orga-­

nismo al tratamiento e~tablecida se conoce gracias a la cuan­

tificación p~riódica de las bilirrubinas (14}. 
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vidad enzim~tica de aplicación ¿l'inica.- Los enzimas como ca­

talizadores biológicos constituyen un importante sistema me-­

diante el cual se efectaa la mayorfa de los procesos vitales.­

Debido a que el contenido enzimático del suero humano puede -­

cambiar en ciertos estados patológicos, de manera importante.­

los estudios que de~e realizar el qu'imico clfnico de los nive­

les enzimáticos séricos proveen un medio diagnóstico de suma -

utilidad (16). 

Pruebas de funcionamiento ·nepático.- El h'igado es el órgano -­

más complejo del o~ganismo, desde el punto de vista metabólico. 

Las alteraciones del metabolismo que ocurren en las enfermeda­

des hepáticas son características y pueden servir durante el -

diagnóstico clfnico para determinar su afección. En dicho ór­

gano se efectOan mOltiples procesos de integración, análisiS y 

sfntesis a nivel intracelular. Son muchas y muy co~plejas las 

funciones que tiene en los procesos de catabolismo y anabolis-

·mo, bien podr'ia considerarse al hígado como regulador de la V! 

da y por ende de las funciones Bioqu'imfcas; debido a tan mOlt! 

ples fUnciones ~stas deben ser e~ploradas por el qufmico clfn! 

co usando técnicas apropiadas (9, 10, 12 y 14). 

Pt·uebas de ru-n·cional!iieritei ren·a:1.- PaN que las células efec- -

tOen sus funciones normales, es esencial el cont~nido adecuado 

del líquido extracelular y que su composición se mantenga rel~ 

tivamente constante. Los riñones que mantienen la composici6n 

qufmica 6pttma de los l,quidos del cuerpo, o sea el riñ6n es -
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un 6rgano que sirve no solamente para eliminar los residuos m~ 

tabólicos, sino que de. hecho lleva a cabo funciones homeostási 

cas de gran importancia, teniendo tambi§n una capacidad metab~ 

lica importante (Q, 12 y 15). 

Pruebas de funcionamiento gastro-intestinal.- La mayorfa de -­

los alimentos que son ingeridos necesitan sufrir mQltiples - -

transformaciones para que puedan ser utilizadas por el organi~ 

mo, responsables· de las cuales es principalmente el aparato di 

gestivo (10, 12). 

Los cambios qufmicos que ocurren durante la digestión se efec­

tGan con ayuda de los ent~mas producidos por el aparato diges­

tivo; catalizan la hidrólisis de protefnas, almidones, grasas, 

etc. Si la energía que necesitamos se obtiene de los alimen--

tos ingeridos, puede comprenderse la importancia que tiene el­

buen funcionamiento gastro-intestinal, asf como la identifica­

ción oportuna de sus alteraciones. 

Con estos temas se elaboraron siete unidades y su correspon- -

diente carta descriptiva, cuyos elementos son los siguientes: 

a) Temas y subtemas. Mencionan el contenido de cada capftu-

lo. 

b} Requisitos. Indican los conocimientos indispensables pa-­

ra que el alumno pueda comprender los temas. 

e) Objetivos. Describen las intenciones o propósitos en téL 
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minos de cambios de conducta evaluables en el alumno al -

finalizar el tema. 

d) Recursos de estudio. Sugieren el material didáctico que­

el alumno puede obtener para alcanzar los objetivos. 

e) Tiempo. Sugiere la extensión con que se puede tratar el­

tema. Este tiempo se ha distribuido a lo largo del pro--

grama, en minutos, tomando en cuenta 41 horas de clases.-· 

Las cuatro horas restantes servirán para la aplicación de 

una evaluación diagnóstica y tres intermedias. 
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UNIDAD 1. PRUEBAS DE FUNCIONANIENTD DEL 11'1ETABOLISr·10 DE CARSO­
HIDRATOS, 

Capftulo l. Glucosa. Alteraciones del metabolismo de carbohi-

dratbs. Cuantificación de glucosa en los princip~ 

les fluídos orgánicos. 

Capitulo 2. Metodologfa. 

Capftulo 3. Pruebas de tolerancia a la glucosa, lactosa e in-

sulina. 

Capitulo 4. Cuantificación de ácido láctico y pirúvico. 

UNIDAD II. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO DEL t1ETABOLISt~O DE LIPI­
DOS .. 

Capitulo l. Lfpidos plasmáticos totales, colestsrol total y -

esterificado, acil gliceroles, fosfolfpidos, áci-

dos grasos libres, lipoprotefnas. 

Capítulo 2. Alteraciones del perfil lipídico en: aporte, -

transporte, utilización, almacenamiento, catabo-­

lismo~ ~liminación. 

Capftulo 3. Metodologfa. 

) 
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_.llNJ.DAD-ÚI~ -~RUr;ll-M-DE-M-E-!.H-€-I-6rt-DE-:tA-S--At'f-t'R1l.C1-ortrs--HITAKOIT:---
tAS 0[ LAS BILIRkUBINAS. . 

Capitulo l. Metabolismo de los pigmentos biliares, Su origen y 

su comportamiento ffsico-qufmico en los fluidos or 

gánicos. 

Capftulo 2. Bilirrubinas no conjugadas. 

Capítulo 4. Alteraciones en: produccibn, conjugacióri, elimina-

ción. 

Capítulo 5. 11etodología. 

UNIDAD IV. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO ORGANICO POR MEDIO DE LA­
MEDIGJON DE LA ACTIVIDAD ENZIMATICA DE APLICACION -
CLI NI CA. 

/' 
(.A-

Capítulo l. Clasificación clínica de yós enzimas. 

Capítulo 2. Isoenzimas empleadas en el diagnóstico clfnico. 

Capítulo 3. Consideraciones fisiopatológicas generales. 

Capítulo 4. Impo·rtancia clínica de <J; s.iguientes enzimas.:· 

fosfatasas ácida y alcalina, transaminasas pirOv! 

ca y oxaloacfitic1, creatfn fosfoquinasa, glutámi­

co deshidrogenasa, deshidrogenasa lácttca, desht-

drogenase alfa hidroxibutfrica. gamma glutamil --

transferasa, acetil coltnesterDsa, leucfn am1no -

peptidasa, aldolasa, ceruloplasmina, amilasa. li-

pasa. 



25 

Capitulo 6. Perfiles enzimáticos. 

UriiDAD V. PRUEBAS 9E FUNCIONAMIENTO HEPATICO 

Capitulo l. Funciones heplticas: c1rcu1atortas, excretoras~ -

metabólicas; protectoras y de de~toxificación. 

Capitulo 2. Bases quimicas y fisiGlógicas de las pruebas de -

funcionami~nto hepático. 

Capitulo 3, Pruebas basadas en las funciones secretofas y ex­

cretoras. Excreción de la bromosulfnbromoftalef­

na. Prueba del Rosa de Ben~ala. Tolerancia a la­

bilirrubina. 

Capitulo 4. Pruebas basada~ en las funciones metabólicas: to­

leranci~ a los carbohidratos y a la epinefrina. 

Capitulo 5. Pruebas de valoración del metabolismó protefco en 

relación al ·funcionamiento hepático: protefnas tn 

tales y relación A/G. Pruebas dé la producción -

de fracciones proté1cas alteradas: cefalfn coles­

terol, turbidez del timol, del zinc, fracciones -

protéicas identificadas por otros m~todos. Rela­

ción ~ntre el colesterol total y sus·1steres, tu~ 

bidez por fenal, prueba de tolerancia a los lfpi­

dos, perfil enzimltico en los padecjmientos hepi~ 



ticos. 

Capitulo 6. El higado en el metabolismo de las vitamin~s y 

del hierro. 

UNIDAD VI. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO RENAL 
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Capitulo l. Funciones renales y la homeostasis del medio in--

terno. Filtración. Reabsorción. Concentración. In 

tercambio ·i@nico. Secreción. Excreción. 

Capitulo 2. Mecanismos de regulación hormonal. Hormona anti-­

diurética. Aldosterona. Renina y sistema de pre--

sión renal. 

Capitulo 3. Pruebas de funcionamiento renal de depuración de: 

urea, creatinina, aminohipurato e inulina. 

Capítulo 4. Pruebas de dilución de concentración de Addis y -

Fishberg. 

Capítulo 5. Intet·pretación de datos obtenidos en el examen·r!!_ 

tinario de orina y la función renal. 

tJNiüAD VII. PRUEBJ\S DE FUNCIONAMIENTO GASTROINTESTINAL. 

Capitulo l. Funciones gastro-intestinales. Componentes princi 

pales del jugo glstrico. Estimulación de la secre 

ción gástrica. Digestión ~ancre&tica. Digestión -

intestinal. Función biliar en la di~esti6n. 
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Capítulo 2. Análisis del jugo gástr1co. 

Capftulo 3. Comidas de prueba y otros estfmulos de la secre-~ 

ción gástrica. 

Capftulo 4. Prueba de absorción intestinal: d-xilosa y grasa·s 

en heces. 
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A continuaci6n se presentan las cartas descriptivas de cada -

unidad, segUn se ha explicado, detallando el contenido en te­

mas y subtemas y exponiendo los respectivos.objetivos. 



UNIDAD I. PRUEBAS DEL FUNCIONAMIENTO DEL METABOLISMO DE CARBOHIDRATO~. 

REQUISITOS 

·Qufmica· .de los .Carbo­
hidi"atos. 

Metabolismo de Carbo­
~idratos. 

Fisiologfa Básica 

Toma y manejo de mues 
tras biológicaá. -

Espectrofotometrfa. 

Matemáticas aplicadas 
a la B.ioqufmica Clíni_ 
ca. 

TEMAS 

1. Glucosa 
-Alteraciones del -
metabolismo de M 

carbohid.ratos. 

-Cuantificación de­
g1u.tosa en los - -
prinCipales fluí-• 
dos orgánicos. 

2. Metodología y sus -
limites de confi an­
za. 

3. Pruebas oe toleran­
cia a la glucosa.--­
lactosa e insulina. 

4. Ac. láctico y pirú­
vico. 
-A 1 terac iones en e 1 
inetabol i smo t!e car 
bóhidratos. -

Seminario. 

OBJETIVOS 

-Explicar los cambios metabólicos 
en relación a los valor:es de g1u 
cosa en situaciones fisiológicas 
y sus ·alteraciones. 

-~lencionar las propiedades ffsico 
~químicas de 1 a glucosa. 

-Efectuar 1a cuantificación de -­
glucosa· .en sangre, orina, LCR, -
L A., con el empleo de las tecni 
cas de: Nelson Somogy, ortotoluT 
dina, hexoquinasa y glucosa oxf::­
dasa. 

-Enunciar las principales altera­
ciones en el ingreso de carbohi­
dratos al tubo digestivo y las -
alteraciones eri e.l catabolismo--
de la glucosa. · 

-Explicar el transporte, utiliza 
cion de la glucosa y sus altera:­
ci ones. 

-Explicar las variaciones del con 
tenido de ácido láctico y pirúvT 
co sangufneós. -

~Interpretar las a 1 terac.iones me~ 
tabol icas d.e carbohidratos, por~ 
rnedio de las pruebas de toleran~ 
cia a J.a glucosa, insulina y lac 
tosa. glucosa post-prandial. se::­
efeetuar~n cuantificaciones en-­
sangre y orina. 

RECURSOS DE 
ESTUDIO 

Ref. 1-6, 10, 
15-17. 43 y 44 

TIEMPO 
( Min) 

90 

60 

60 

60 

30 

60 

120 



UNIDAD II. PRUEBAS DEL FUNCIONAMIENTO DEL METI\BOLI St10 DE LIPIDOS. 

REQUISITOS 

Metabo-1 i smó de 1 í pi dos. 

Fisi•ología básica. 

Espectrofotometrí a. 

Toma· y manejo de mues-­
tras biológicas. 

Ma-temáticas aplicadas -
al labora-torio clínico. 

W1AS 

L Lípidos plasmáticos -
tata les, colesterol-­
totál y esterificado, 
acil glicéroles, Ac.­
grasos, fosfol í pi dos, 
1 ipoproteínas en el-­
organismo humano y --

. sus funciones. 

2. A 1 tera·ci ones de 1 per­
fil lipído en: apor­
te, transporte, util i 
zación, almacenamien:­
to, cata'liolismo y eli 
minación. -

OBJETIVOS 

-Explicar 1 os resultados obtenidos 
en la cuantificación de lipidos -
totales, colesterol, lipoprotei-­
nas y acil gl i cero 1 es. 

wMencionar las propiedades físico­
químicas de los lípidos, coleste­
rol, lipoproteflias, acil glicero­
l es, su comportamiento y funci 6n~ 
en e 1 · organismo humano. 

-Correlacionar las alteraciones 
de 1 metabolismo de 1 ípi dos con 
las del de c¡¡rbohidratos. 

-Discutir las alteraciones metabó-
3. Metodología y sus lí- licas de lipidos, colesterol, li-

mites de confianza·. poproteínas y acil gliceroles de­
mostrables en el laboratorio. 

Seminario. 

-Clasificar la hiper e hipolipide­
mias de acuerdo a signos., sínto-­
mas y da, tos de laboratorio. 

-RealiZar las determinaciones de-~ 
lípidos totales, colesterol, lipa 
proteínas y acil gliceroles en--=­
suero, empleando 1 as técnicas de­
Zolner kirsh, M. Aggstin y F.H.-­
Kresutz, Fl etcher-Styl i o y L i ber­
nian-buchard. 

RECURSOS DE 
ESTUDIO 

Ref. 1-5, 7, 10, 
18-22, 35, 38 y :39 

TIEMPO 
( Min.) 

60 

90 

90 

90 

60 

120 



UNIDAD III. PRUEBAS DE MEDICION DE LAS ALTERACIONES ~1ETA130liCAS DE LAS ~ILIRRUBINAS 

REQUISITOS 

Fisiolog'fa básica. 

Toma y manejo de mues­
tras biológicas. 

Química de 1 as proteí­
nas. 

Espectrofotometría. · 

Matemáticas aplicadas­
al laboratorio clínico. 

TEMAS 

l. Origen de los pi~mentos 
biliares. 

2. Metabolismo de los pig-
me.ntos biliares. 

3. Bilirrubinas no conjug_i!. 
das. 

4. Bilirrubinas conjugadas 

5, Alteraciones en: produc 
ción, conjugación y eli 
mi nación. 

6. Metodología y sus lími-
tes de confianza. 

Seminario. 

OBJETIVOS RECURSOS DE 
ESTUDIO 

-Corre·lacionar los resultados ob Ref. 1-7, 9, 10, 
tenidos en la determinación de:- 14, 2:3 y 24. 
bilirrubinas con alteraciones--
metabólicas y su importa·ncia --
el ítiica. 

·t1encionar las diferencias entre 
bil.irrubina no conjugada y con­
jugada. 

-Me'ndonar los principales pasos 
de 1 metabolismo de b i1 i rrubi nas 
sin omitir las alteraciones en­
producción, conjugación y elimi 
nación de pigmentos bil i at·es. -

-Explicat· las alteraciones fisio 
lógicas que ocasionan las bili7 
rrubinas y Tos tres tipos prin­
cipales de ictericia. 

-Describir las técnicas de: Ma-­
lloy-Evelyn, Jendrasky su funda 
~n~. -

TIEMPO 
(i~in.) 

30 

45 

15 

30 

60 

60 



UNIDAD IV. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO ORGANICO POR MEDIO DE LA MEDICION DE LA ACTIVIDAD ENZH1ATICA DE APLICACION CLINICA 

REQUISITOS 

Química de 1 as protel 
nas. 

Genera 1 i dades de enz i 
mas:. cinética e inhi:: 
bición, mecanismos de 
regulación. 

Toma y manejo de mues 
tras biológicas. -

Electroforesi s. 

Matemáticas aplicadas 
al laboratorio clính 
co. 

TEMAS 

l. Clasificación clínica. 

2. Isoenzimas en la clíni­
ca. 

3. Con si deraci ones fi si opa 
to'lógicas generales. -

4. Origen; función, alter~ 
ciones fisi~<patológ_jcas 
e ·importancia el ínica -
de los siguientes enzi­
mas: fosfatasas ácida y 
alcalina, transaminasas 
pirúvica y oxaloacética, 
c.t:eati n fosfoqui nasa, -
glutámico deshidrogena­
sa, láctica y alfa hi-­
droxi butírica, gamma -­
gl utamil transferasa, -
acetil col inesterasa, -
leucin aminopeptidasa ,­
aldolasa, ceruloplasmi­
na amil asa y 1 i pasa. 

OBJETIVOS 

-14encionar los siguientes datos 
de los enzims: nombre de acuer 
do a la nomenclatura actual,-:: 
pH óptimo, localizació(l, fun-­
ción, técnica de cuantifica--­
ción, importancia clínica y va 
lores ·de r.eferencia. -

-Relacionar los niveles eh:Zimií­
ticos obtenidos en suero, de -
acuerdo a 1 estado de sa 1 ud o -
enfermeda¡l de .1 os pací entes. 

~Mencionar de los siguientes en 
zimas: fosfatasas ácida y alea 
1 ina, transaminasQs pirúvica y 
oxa 1 oacetica creati.n fosfoqui­
nasa, glutámico deshidrogenasa 
y deshidrogenasa láctita, alfa 
hidroxibutírica, gamma gluta-· 
mil transferasa 1 euti n ami no-~ 
peptidasa, aldolasa, cer~lo-­
p]qsmi na, am'll asa y 1 i pasa, su 
origen, función, alteraciones­
e importanti a clínica. 

-Medir la actividad de los ni ve 
les enzimáticos en suero, • :: 
usando técnicas calorimétricas 
y espectrofotométricas. 

5. Metodología y sus lími- -Describir la toma y el manejo-
tes de confianza. de la muestra para la determi­

naci6n enzimática, así como -­
las condiciones 6ptimas necesa 
rías para la cuantificación de 
su actividad. 

RECURSOS DE 
ESTUDto 

Ref. 2•6, 10, 25, 
32' 36' 37' 45 y-
46. 

TIEMPO 
U1in.) 

90 

60 

15 

45 

90 



UNIDAD IV •••••. 

REQUISITOS TEMAS 

Seminario 

OBJETIVOS 

-Analizar las técnicas enzimáti­
cas empleadas y su fundamento -
(métodos colorimétdcos y ultra 
violeta). -

-Discutir el uso de enzimas como 
r.eactivos para cuantificar meta 
bolitas en los principales flui 
dos orgánicos. -

RECURSOS DE 
ESTUDIO 

TIEMPO 
(Min.) 

120 



UNIDAD V. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO HEPATICO 

REQUISITOS 

Anatomía y fisiología 
hepHica. 

Toma y manejo de· prue 
bas biológicas. -

Espectrofotometría. 

Matemáticas aplicadas 
al laboratorio clíni­
co. 

Nefel ometría. 

Genera 1 i dades sobre -
vitaminas. 

Propiedades físi¡;oquí 
micas del fierro. -

THIAS OBJETIVOS 

l. Funciones hepáticas: c;ir -Describir las principales fun­
culatorias, excretoras,::- cic;ines hep~ticas: circulato- -
metabólicas, protectoras rías, excretoras, metab61i~as, 
y de destoxificación. protectoras destoxi fi caderas. 

2. Bases químicas y fisio1.2_ -Explicar los cambios metabóli­
gicas de las pruebas de- e os y alteraciones del organj s 
funcionamiento hepático. mo !!n base a los resultados _-; 

del perfil hepáti cb. 
3. Pruebas basadas en 1 as -

funciones secretoras. -­
Picimentos liilirrubinoi-­
de$, Excrec; ón de 1 a su 1 
fo~romoftaleína. Prueba::­
de tolerancia a 1 a bil i­
rrubina; 

4. Pruebas basadas en ·las ~ 
funciones metabólicas. -
Tol eranéia a la epinefri 
na. 

5. Pru·ebas de· va 1 oración -~ 
del metabolismo proteico 
en relación al funciona­
miento hepático. 

Protefnas plasmáticas to 
tales y relación A/G. --=­
Pruebas de producción de 
frac<;i ones proteí cas a 1-
teradas: cefa lín co 1 es·te 
rol, túrbidez del timol-;­
del zinc. Fracciones pro 
téicas identificadas por 
otros métodos. 

•Mencionar los padecimientos he 
páticos diagnosticaf)les por me 
dio del perfil enzimático. -

-Mencionar las metodologías y -
fundamentos de 1 ¡¡s pruebas de­
funt:i onami ento hepático: tole­
rancia a la galactosa, al Ac.• 
hipúrico, a la bilirrubina, -­
prueba de sulfubromofta 1 eína. 

-Describir las pl·incipales prue 
·bas basadas en las funciones -:: 
hepátic~s: To.lerancia a los -­
carbohidratos y a la epinefri­
na. 

-CorrelacioMr la importancia -
que ·poseen las siguientes pru~ 
bas en re 1 ación con 1 as condi­
ciones hepáticas: 
curva de tolerancia a 1 a gl uco 
sa' e o 1 estero 1 • ésteres de co-=­
lesterol, cefalín colesterol,­
turbidez del timol; proteí.nas­
totales, relación A/G, lípidos 
total es, acil gl i cero les y 1 i­
poproteínas. 

RECURSOS DE 
ESTUDIO 

Ref. 1-4, 7, 8, 
10 y 44. 

TIEMPO 
(Min.) 

45 

60 

6Q 

30 

30 



UNIDAD V ...•... 

REQUISITOS TEMAS 

6. Metodología. Relación­
entre colesterol total 
y sus éste¡:es. Turb i -­
dez por fe no 1 . Prueba­
de toleranci a a los -
lípidos. Perfil enzimá 
tico en los padecimien 
tos hepáticos. El higa 
·do en el metabolismo ::­
de hierro y vitaminas. 

Seminario 

OBJETIVOS 

-Mencionar la función del hf 
gado en el metabolismo tfe--=­
las vitaminas y del hierro, 

RECURSOS DE 
ESTUDIG 

TIEMPO 
(t4in.) 

45 

60 



UNIDAD VI. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO RENAL. 

REQUISITOS 

Anatomía y fisiología 
renal. 

Colorimetría. 

Matemáticas aplicadas 
al laboratorio clini­
co. 

TEMAS 

¡. Funciones re na 1 es y 1 a -
hqmeostasi s del medio -
interno. Fi 1 traci ón, - " 
reabsorción, concentra-­
ción, intercambio iónico, 
secr~ci ón, excreción. 

2, Mecanismos de regula~ión 
hormona l. Hormona anti -­
diurética, aldosterona.­
Renina y sistema de pre­
sión ·renal. 

3. Pruebas de funcionamien­
to re na 1 • Depu rae i ón de : 
urea, creati ni na,· ami no· 
hi purato, i nul ina, Prue::­
b<!S de dilución y .:;once!!. 
tración de' A\:fdis Fishberg. 
Interpretación de datos­
obtenidos en el examen -
rutinario de o1•ina y la­
función re na 1 . Prueba de 
excreción de fenol sunfon 
tale.ína. -

Seminario. 

OBJETIVOS RECURSOS DE 
ESTUDIO 

-Interpretar los resultados obte Ref. 1, 2, 4, 7 ,' 8, 
nidos en las pruebas del perfiT 10, 37, 41, 42. 
renal. 

-Describir las funciones renales 
en lá homeostasis del medio in­
ternó: filtración, reabsorción, 
concentración, intercambio ióni 
co·, secreción y excre¡;:ión. -

-t1encionar los mecanismos de re­
gulación hormonal. 

-Describir las pruel)as de funcio 
n<1mi ento re na 1 y su fundamento; 
depur~ción de urea, creatinina, 
aminohipurato, inulina. Prueba­
Addi s Fishberg y pruebas de ex­
crecí 6n. 

TIEMPO 
Ct4in.) 

30 

90 

60 



UNIDAD VI!. PRUEBAS DE FUNCIONAMIENTO GASTROINTESTINAL. 

REQUISITOS 

Anatomía y fisiología -
del aparato digestivo. 

Espectrofotometría. 

V o 1 umetri a. 

TE~lAS 

l. Componentes pri nci pa 1 es 
del jugo gástrico. Esti 
mulación de la secre- :­
ci6n pancreática. 

Digestión intestina,], -
Función bi"fiar en la di 
gestión. -

2. Análisis del jugo gás-­
trico. 

3. Comidas de prueba y - -
otros estímulos de "la -
secreción gástrica. 

4. Pruebas de absorción in 
testinal de la dxilosa:­
y grasas en heces. 

Seminario. 

OBJETIVOS 
RECURSOS DE 
E5TIJDIO 

-Interpretar los resultados obte Ref. 1, 2, 37, -­
nidos del análisis del jugo gás 40-42. 
trico. -

-Describir el contenido normal y 
patológico del jugo gástrico. 

-~1enc ionar deta 11 adamente tres -
de las pruebas de estimulación­
del contenido gástrico, la - -
prueba de 1 a d-xil osa y grasa -
en héces. 

TIEMPO 
(Min.) 

30 

30 

30 

30 

120 
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-/' 
RECURSOS DE ESTUDIO 

TEXTOS DE QUIMICA CLINICA: 

1} Harper, H.; Physiological Chemistry. Ed. Lange. 

2) Tietz. Norbert W.; Química Clínica Moderna. Ed. Interamer! 

ca·na. 

LIBROS DE CONSULTA: 

.. / 
3) Henry J. Ric;,h'ard. Donald C. y Col.: Clinical Chemistry ·--

(principles and Te.chnics}. Ed. Harper aríd Row Publishers -

Inc. USA. 

4) Lynch M. y Col. Métodos de Laboratorio. Ed. Interamericana. 

Méx. 

5) Lehninge_r. A.: Biochemistry. Ed. Worth. New York. 

6} West and Todd.: Te~book of Biochemistry. Ed. J. Wi1l~j. 

7) Gt,~yton, A.C.: Tratado de Fisiología l1édica. Nueva Ed. l~t~ 

ramericana. Méx. 

8) Williams R.H.: Tratado de Endocrinología. Ed. SalVat. Bar­

celona (España}. 

9) Jinich Horácio.: El Enfermo Ictérico. Interamericana. Méxi 

co. 
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LIBROS DE LABORATORIO. 

10) Iovine, E., Selva, A.A. y Cols.:_ El laboratorio en la el! 

nica. Ed. Panameritana. M€x. 

11) Skoog.: Análisis instrumental. Ed, Interamericana. México. 

12) Bauer, J.P. y Col.s.: Clinical Laboratory f~ethods. The 

O.V. Mosby Company. Saint Louis. USA. 

13} Standard methods in ci;nical chemistry. Vols. 1 ·al 7. Ac!!_ 

demic Press. London. 

14) Clinical Laboratory. Merck. Alemania. 

LECTURAS ESPECIFICAS: 

15) Dobowski, K.M,: An ortotoluidina method of body-fluid gl~ 

cosa determination. Clin. Chem. 8:215, 1962. 

16} National Center for Health Statistics: Glucose tolerance­

test of adults i960-1962 U.S. Public Health Service Publ! 

cation 1000. Series II, Number 2, 1964. 

17} Reubin, A.: Effect af age in interpretation of glticose ·-­

and tolbuta~ide tolerance test. Otabet~s Mellitus. DiagnQ 

sis and treatment. Vol. IIJ, Cap. XX, 101, 1971. 

18} Roe, J.H., y Rice, E.W.:_A photometric method for the de­

termination of f~ee ~entoses in ~nomal tissues. Journal -

of biological themistry, 173: 507, 1948. 

19) Pearson, S.: Stern. S., y McGavack, Th. H.: A rapid proc~ 

dure for th~ determination of serum cholesterol. J. Clin. 



40 

Endocrinology. 12: 1245, 19~2. 

20) B. Zak, R.C., Dickenman, E. E. White, H.: Raoid estimation­

of free and total cholesterol. i\mer. ,Journal. Clin. of Pa.­

thology. 24: 1307, 1954. 

21) Ferro, P.V., y Ham, ii,.B.: ~apid determination of total and 

free cholesterol in serum. Amer. Journal of Clin. Patholo­

gy, 33: 545, 1960. 

22) Schoenheimer, R. y Sperry, W.M.: A mi~romethod for the de­

tet•mination of free and combined Cholesterol. J. Biol. 

Chem. 106: 745, 1934. 

23) Malloy, H.T., y Evelyn, K.A.: The determination of bilirru 

bin with the pho.toelectric colorimeter. J. Biol. Chem. --

119:431, 1937. 

24) Henry, R.J.: Clinical chemistry. Principles and technics,­

N..aw· York, Hoeber ~1edica1 Division, Harper and Ro~¡ Publ i- -

shers, 559, 1964. 

25) Reitman, S., y Frankel, S.: A Colorimetric method for the­

determination of serum glutamic oxalecetic and glutamic Pi 
ruvic transaminases. Am.J. Clin. Path., 28:36, 1957. 

26) 14hite, W. y Frankel, S.: Chemistry for medical technolo--­

gist, 2a. ed. 247, 1965. 

27) Cabaud, P.G. y Wroblewski, F.: Colorimetric measurement of 

lactic dehydrogenaie activity of body fluids. Am. J. Clin. 

Path., 30:234, 1958. 
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28) Bessey, O.A., Lowry, O.H. y Brock, M.J.: A method forra-­

pid determination of alkaline whim five cubic millimeters­

of serum. J. Biol. Chem. 164:321, 1947. 

29) Berger, L. y Rudolph, G.N.: Alkaline and acid phosphatase­

in standard methods of clinical chemistry. S. Meites, Ed.­

New York, Academic Press, 1963. 

30) Frankel, S.: Enzimes, Chapter 10 in Gradwohl's Clinical la 

boratory methods in diagnosis, Sevenrh edition. Saint -

Louis, the C.V. Mosby Company, 114, 1970. 

31) Caraway, W.T.: A stable starch substrate for the determina 

tian of amylase in serum and other body fluids. Am. J. 

Path., 32:97, 1959. 

32) Fiske, C. y Subbarow, Y.: The colorimetric determination­

of phosphorus. J. Biol. Chem., G6: 375, 1925. 

33) Maclagan, N.F.: The thymol turbidity test as and indicator 

of liver disfuntion. Bdt. J. Exper. Path, 25:234, 1944.· 

34) Reinhold, J.G.: Advances in clinical chemistry, Ne~1 York.­

H. S~betka and Stewart. Academic Press. 1960. 

35) Grad~Johl's Clinical laboratory methods and diagnosis. Se-­

venth edition. 239-241, 1970. 

36) Nutali, F.Q. y 1--Jedin, D.S.: A simple rapid colorimetric m~ 

thod for determination of kreatine kinase activity. J. of­

Laboratory and Clinical medicin. Vol. 68, 324, 196G. 
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37) Rosalki, S.B.: Dehidrogenasa· alfahidroxibutirica. J. Clin. 

Path. 15:566, 1962. 

38) Jagannathan, S.N.: Tne determination of plasma trigliceri­

des. Canadian Jou.rnal of Biochemistry. Vol. 42, 566, 1964. 

39) Flethcher, M.J. y Stylion, M.H.: A si~ple method fo~ sepa­

r~ting serum lipoproteins by electróphoresis o~ ~elulose -

acetate. Clin. Cnern. Vol. 16, Núm. 5, 362-365, 1970. 

4D) Mo~re, E.W. y Scarlata, R.W.: The determi~ation of gastric 

aecidtty by the glass electrode. ~ast~oenterology, 49:178, 

1965 .. 

41) Gutilrrez C., De la Rosa, S.C. y Bravo J.L.: Constantes de 

1a secr·eciñn gástrica en México, Vol. 33, Núm. 196: 265--

275, 1968. 

42) Weijers, H.A. y Van der Kamer J.H.! Coeliac disea~e. 1. -­

Criticism of the varius method~ of investi~~tion. Acta Pae 

diatr. 42:24, 1953. 

LECTURAS COMPLEMENTARIAS 

~3) Melville and Kinney: Genéral problems for clinical chernis­

try automation. Clin. Chem. 18: 26-33, 1972. 

44) Bravo, Guerra R.: Pruebas. de tolerancia a la glucosa. Sig­

nificaci6n, indica~iones e in~erpretación~ Boletln médico. 

IMSS. Vol. 15, No. 10: 368-373, 1973. 
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45) Bergmeyer.: Standarization of enzime assays. Clfn. Chem. -

18: 1305-f311, 1972. 

46} Moss.: The relative merits and fixed- incubatfon methods of 

enzime assay in clinical enzimolog-y. Clin. Chem. 18: 1449--

1458, 1972. 

47) Bennie Zak.: Cholesterol methodologies. A. Review Clin. 

Chem. 2317: 1201-1214, 1977. 

REVISTAS 

48) Clin. Chemistry. 

49) Biological Chemistry. 

50) American Journal Clinícal Pa-th. 

51) Journal Laboratory C1inica1 Medical 

52 ) !l. e t a es e a n di na va 
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C.~P I TULO 1 V 

RESUMEN Y CONCLUSIONES 
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El trabajo presentado se realizó tomando_ ~n cuenta procedi­

mientos didácticos, en base a ellos se llev6 a cabo un análi-­

sis del temario de Análisis Bioquímico Clínicos {0027), el-­

cual fue reestructurado de acuerdo a los objetivos que a nues­

tro juicio se requieren para el curso. 

Se revisó la ubicación de la materia dentro del plan oficial -

de estudios de la carrera de Químico Farmacéutico Biólogo. Asl 

mismo se procedió con la seriación de materias principalmente­

con A QC. 

Se sugieren las técnicas y medios de enseñanza que son accesi­

bles debido a que en la actualidad no sólo es necesario contar 

con un programa estructurado en forma lógica de fácil aplica-­

ción, pues también se requiere facilitar tanto a maestros como 

a estudiantes el conocimiento del contenido del curso y las -­

técnicas a emplear tendientes a establecer una mejor comunica­

ción entre ellos. 

De los temas seleccionados {de acuerd~ a la justificación pre­

sentada en este tr~bajo), para formar parte del programa pro -

puesto, se revisaron sus bases y fundamentos, la impcrtancia 

que tienen en la quimtca clinica actual y especialmente los b! 

neficios que en un momento dado ofrecen al paciente en una de­

terminación efectuadG por el clínico. 
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Se 2fectuó un anllisis ·de campo de los temas y subtemas selec­

cionados, se revisó la vigencia y transferencia de cada uno de 

ellos para ver si eran congruentes con los objetivos del curso. 

Se mencionan también los principales tipos de evaluación reco­

mendados. 

En los recursos de estudio se indican los textos básicos, li-­

bros de consulta que pueden ayudar a reforzar los temas, li-­

bros de laboratorio, lecturas complementarias para ampliar los· 

temas, lecturas especificas y revistas cient,ficas especializ~ 

das. 

Después de analizar cada uno de los puntos expuestos se llegó­

a las siguientes conclusiones: 

- El curso de ABC necesita reubicarse en el octavo semestre y­

seriarse con otras materias. 

- Se propone que se unifiquen las asignaturas AQC y ABC debido 

a que forman parte de una misma materia impartida en dos se­

mestres consecutivos y que se les de el nombre de Análisis -

Bioquimicos Clínicos I y II. 

- Se considera necesario que el alumno alcance los niveles ta­

xonómicos del área cognoscitiva de aplicación con el cumpli-­

miento de los objetivos propuestos. Nivel suficiente para un 

curso de licenciatura, deja~do los niveles superiores para -

postgrado. 



Se proporciona un modelo didáctico lógico con el deseo de 

que sirva de guía para maestros y alumnos. 

COMENTARIO 

47 

Tomando en cuenta que la materia que nos ocupa es de orden te~ 

rtco práctico y que el químico clínito a más de requerir una­

información teó~ica debe desarrollar habilidades prácticas es­

peciales, consideramos que para su educación es indispensable­

que el programa de prácticas i~cluya: a) el aprendizaje de 1~­

elaboración de sus propios reactivos, b) el control de calidad 

y e) .la utilización de lbs reactivos que han preparado. 

Sugerimos la conveniencia de que los alumnos realicen mayor nO 

mero de prActicas en condiciones equivalentes a las que se lle 

van a cabo en el ejercicio de la profesión. 
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