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INTRODUC:CION 



INTRODUCCION 

El traboJO experimental fue desún·ol ladv en el Inst.1tut:.o 

Nacional de- Ped1atn.a ll.N.P.) cc•n base al proyecto PCSABNA-022:168 

del Departamento de Cienc1as d~ la Sal•.•d y E;;celencia de CONACyT. 

La inquiet1..1d de desai-rol lar tecnolo-¡¡ia 11acio1·1()l 

rnótodo altel"'nO a las "tiras y tabletc.s rea•=*-·ivas" que det:•.:?ctLtn 

cuerpos cet.6n1cos y glucosa, surgió por el C•:ono..::irn1entc. del 

elevado costo que tien~n '9Stos productos en el come1·c10 y de la 

necesidad que tie11en los pacientes diabét1o::os y en ~1 lat•oru.tor10 

clinico de los mismos. 

Asi, en el labo..-atorio clini.co se ut1li:z<"n con frecuer1cia las 

"tiras y tabletas 1·eact1vas'' cuando l leo;Ja1·1 muestras de 

1ndiv1duos diabéticos q1,.1e pueden "'~star 

cetoac1dosis diabét1ca o bien con 

cursando 

hiper~lucém1co 

h1perosmolar no cetos1co, en cuyo!> Cd-Z:.Os la ~v;:il 1.1;:i.ción inmE<diút;,c. 

de glucosa y de c1_.1erpos ce-t:.6rdcos es vitul par-u ir11c1at" el 

tratamier1to adecuadc•. 

Los pacientes di8bét.icos tarnt .. 1én 

tiras y t.ablet.as 1·eactivas par·a llevar a cabo 

frecuencia las 

registro d1ar10 

de la concer1tracit:>n d~ 9lucosa y de cuerpos c:eténicos, les 

perrn1t.a cent.rolar su n1v~l d';'!" azuca1· en ltt s<1ngr~. 

Con el desar1·ollo de tecnolo91.<:t .::. b<>Jo cost:o quo:"~ ':3ttst:.it.1.iya lo 

ya exist.ente, el p;sciente result.ara 9randerne11te benefici&.do 

pudiE:1"1do as1 llevi.11' un autocontrc•l qu8' le red1t.:.1,1orá lln bienesta1· 

fl.SlCO. 



Por otro l~•d·::.i. doeb1do a la 1rnpor-t-ünc1a q•_i<'~ repre:;~nta lií• 

d1abete"'"' mel 11 t-~us ¿n r.l1~st.1-c. medio, c1·.::lmos crJnv<:<n IEmt~ el 

p1·.:.oporc1ona1· <::11 qu1mico clinico la clu~1f1cac1.:>n y lc•!Oo c::1·1t~1-10s 

dia.9nóst.1cos actuales. de di.cha ~nfer-medad. 
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OBJETIVOS 

Los objetivos de este t1-abaJo sc•n: 

1. Buscs.r un m~todo alto::rno <il que 1it1liza las tiras 

reactivas ex1ste.-ntes par--. lu deter·minac1ón rápida de. 

cuerpos cet6nicos y glucosc. que reúna los t'"Elquis1tos de 

esp"'.;::;i ficidad, sens1':•1l1dad y baJo costo. ut11 iz.::mdo 

tecnologtu n;;i.c1onal y rnater·ia prima de tác1l acceso. 

2. Facilitar a pc.cient.€!s diabéticos el efectuar 

autocontrol diario les tndiqu~ cuando 

er.c1.ientran en estado de descompensc-c16n m-etabol 1ca. 

3. Proporcion~r i•l qul.1n1co cltt11cc.o la clasif1c;..c1on, as1 

como los cr1terios qlHl• empl,e<;or1 dctuulmente er1 el 

diagnostic•:> de la diabetes mal l i tllS. 
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DI ABETES MELLITUS 

OEflNICION 

La diabetes mellitus es un s1t1drr.:•me que 

deficiencia absoluta o ro:?lat.l\/'-• de insul tna, la cu<tl provocL<. 

hipet·glucem1a, 1..111 conJ1..mto de anornnl1as metabólicas •:1eb1das a l~s 

alt.eracion-::s h·:·r·mo11nles y unn d.~ cump1 lCtlC:tones 

plazo q1..ie afectan la mayor parte de <:-tParatos y sistemas. (1, ::::1. 

Ml:T ABOLJSMO INTERMEDIO NOl<:MAL 

Debido que la dJ<:tbetes mellitus pcr 

alte1·aciones de los pr1n.:ipc.les comb1,;1s:l ibl•~s del fn(!Lo.bol 1sm.:• 

lcarbohidrato5, 91·r.1S.3.S y p1·ot.el nas>, 

trastornos prima...-ios y secundarios de la secreción de d1Yersc.s 

hormonas se describe una brev~ revisión de la f1s1c•lo91a normal de 

estos sustr-atos y hor·mc.nas. 

l. Metabolismo de carbohidr«.tos, grasas y prot;e1nas. (1, 5, 6, 7, 

'" 
Las neces1dade:> de energia del cuerpo suelen satisfacerse por 

los alimentos in9er1dos. En relac16n u los carbohidratos sabemos 

que a pesar de las formas y origen diverso de ié>stos~ los productos 

finales de la digestión absorbidos 

hexosas, siendo por mucho la 9luco$a el 

important.e. 

el intestino 

10.\s simple e 

En el interior- de la célula existe muy poca 911.•cosa libre. 

debido a que es <:onve1·t1da en glu•:::osa-6-fosf"at:.o por la actividad 
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1) Al1nacena1n1o;;ntc• corn<:> 9J 1.1c.:i9enc• 

'" 
9ri1do pc.r la de las pe1,t-osas. 

4) Cc•nversi<!n en at:tdos 91·aso<;; y 

5> Liberi~cior-1 desde 1"'5 célula;; como 9}1.icosa. 

Le• anter1or se mu-::stra en le. f19ura l. 

GLU1.:osA 

l 
Glucogeno ~---- Glucos"1-6-fe<SfLtt-o 

Gluc..::il ls1s 

Ptruvat.o, lao::tat:.c• 

1 
Acetil CoA Ac1dos grasos. 

i Cicle.• de l<.r•::<bs 

en el interior d-a la cülul~. 
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Las fases an~bol1cas cat.ab6l 1cas del 1netabol 1s.mo esr.an 

determinadas por loc.rmor1as. La :insul i11a. l c1 hormona ..-.nabci l 1 •:Ct 

pr-imar1a en tanto q\1•:, el it•.unet ... tci del ntv"'J'l d~l glucagon 

caracteristico de la fas~ catabó\1ca. 

A. FASE ANABOLICA 

Despu""s d~ l;-, ln-;iest1~n de ca1·boh1drotcs, los 

absorbidos pti'!'r'"u~tran en la vr::n.:i. port.a y tr-ansportt•n itl l119ado, 

(en respl1estu al aumento de glucosa pl;-,::;mat.icQ, 

insulina en las c~lUlb.S B del p~ncre-a-;l, 

higado, más de la mitad de lz~ glucosa 

glucógeno (9lu•;:ogenes1s). 

capt.ada 

llega al 

El aumento de los 1,1vel•:::s de inst1l 1n<l aoemt.s de inc,.ement-a..-

la trar1sformación de 9ll1cosa en 9lucóg~no el hl':"i"i\do, 

facilitar su penetrac1.:>n eri el musculo y o:1n el teJ1do ad1pc.zo. 

e:n el músculo, una parte de la glucosa oxida dur· ant,e la 

9lucol1'i5iS para fo1·mar p1ruvat.o, e tn<Jresa en la .-11.tocondr1a par·a 

prod1,.1cir· ATP 

glucogeno. 

el ciclo de IC:reb-,,, el re-;.t,o 

Tanto h19ado como en teJido adiposo. la gll1cos.:r. !='llCdc 

transfor1narse t¡.1nbién t!n grasa, después de cc•nV>:!rt..irse Pt1 c1trdt.r.• 

la 1nitocc•ndr ia. Los acidos grasos t ..-ansfor1nados 

est.eriftcan cv.1 glicerol par<:( formar tr1ac1l9l1cé1·1dos. 

Los amino:..cidos quQ se obt1er"len de las p..-ot~inas ingert.das. 

t.ainbión pasan inic1alma1,t;.e por el hl9ado 

porta; estos estimulan leo liberación de insulina 9\l1Cé0'30l"'"I 
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P<"rt:.1.1· del Ph.ncreas. El h1gado 

mezcla de c.mino3cldo~ enriquecida am l noác idos de cAdena 

pr·r.•teinas en el mü·~culo. 

En las cólulas de la mu•::osa 1nt.estina.l, si nt,et izan 

cadena. 1 ar9a el aparate• d19est.1vo, pust .. .:!r1C.•,.mf,nt.-:· ~!st.O!:. 

tr iac1191 i céridos empacado~ en qui lom1crones, lo:;. c 1.1ale:;: 

t. rav~s de los:. cond1.1ctos l 1nfaticos l le9~n <-• la .-:1,.culac 1•:0n 

9eneral, sitio et'1 el c1.1al poi· i<CC1ón de la 11pas<:t d8 11pc•prot-i:1na 

proven1E:nt.e de t.·-~J1d<:.1 r~d1poso y de c¡ .. p1l.ou-o?-:> musc~1lar12:;., 

•=onvert1dos e1·1 Actdos 9rasos l tbres, los cuales pueden 

ut.iltzadog para oPta,.~er Ein..:,1-91<.i o t">1en se est.e1·if1can de nt.Jevo 

para almacenarse en forin;i de l.r1acil9l1•=.:•r1dt.:•s. 

En el t..ej1.do etd1poso 7 };:, t.nsulin<.• est1.1nulc.. la s1.nt.e!:>1s de 

ácidos gra<E:os y la fonnac1on de trii:1c1l9lícór1dos e lnh1be la 

l 1pol1s.1s. 

B. FASE CATABQLICA 

La fase cat.C\bot1•::a suele comen:i.a1· en lon110 ·J,.adq.:i\ varias 

hora~ de!>PUés de la 1n9est.16r1 Jo:=l al 1m•?nto. observandose c,. .. n 

claridad pc•r los ca11101oñ. que ocurren desp•.Jé~ de t1n <oy~ino da 10 a 

12 h dut""ant.e la noche. l.Judo que el sist:e1ua nervic•so cent.r«l PlUlde 

'!:'.6lo 9l~1cosa o ct.1erpos ceto1-.1co5 como tw~nte de ener91 a 

la f¡¡,se J..nicial durante el ayuno d-.=bo cc-nservarsiE! 9lUCOSd 

plasiob..t.ica. par-¡i lo cual el htgt.dC• libera glu·=<:>sa det""1vad,;t do:;d 
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gl1..icógeno (gl1..icogenol1s1s> y 11.1e90 f•:irma 9Jucosa a partir· de 

precursores (glucor1oogénes1s). Suela haber 9lucóger10 st1f 1c1E.11t.é 

almacenado en el hlgadr.• peora •::onservar la glw::<::osa plasm.a,t_ 1c,., solo 

durante 12 ó 24 hon::.s. F19. ::. 

Los :.ust.ratos 9lucon,;¡.,::igen1cos son: lact:.c:1to. 

PC•r 9luco9enol1s1s miiscular-; 9licer·ol. q•_1e -:>e de1·1va de la 

l1pól1sis en el teJ1do adiposo; y como sustrato pr1nc1pa1 se 1.1\:ion 

lo':i aminoacidos del musculo, le. albl"llna es el am1no~•.:1do prtn•::1:=--al 

que: e:n hlg~.dc1, m1ent1·~s que l~ glutam1na •J:S o,} s1.1st1·;;.to m-'ls. 

11n~·u1· t.<:ont.2 de. l 1· t1íú11. 

reduco?n los l"llYE<le:s de 1nsul1na v al.Hn>:<tltC.n lo::o n1v.,,.le:c ,-J"'-

9luca9on, le• qu.;:, est.1rnula 1<1 gJu1-:c•no;,og.)1·1.;,,s1s ltlhlb<.: lo 

glt1cél isis. (Al pr-ovocarse con rd.p1de;:: ta lli.pogl•.1eem1a, l,;. 

adrenalina tDmbión t't~nc1ona 1mpc11·tant:~ di?' 

contrarre9t1laci.:-n, que complementa el efecto del gluo.:agOnl. (11> 

Durante la fase catabólica, los triac1l9l1c.:.r·1dos del teJ1do 

adiposo se hidrolizan para formar ác1d•;is 9rasos libres y gl1cerc•I, 

por medio de u11a lipasa intracelt1lar diferenc:.e dto la l1p<:i.sil. do: 

11poprote1nas dal endotelio cap1l.:i.r. l_a ins~1J tna inhibe la en;::1md, 

mientras que las catec.~lam1nas incr·ementan su act1v1dad. Si hay 

dis1n1nuc1on del tejido adiposo o los a.c1dos g1-asos no se puo::.den 

oxidar en forrna normal, las merios abundantes de protet 11;:. 

deben 

hipoglucemia. 

como fue11t.e Un1ca de e1-¡e:1·91a Fara ir11pedir- le. 

Dado que el cerebro en ayuno Pr'Olongado, puede utilizar 
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coerpo-.; c:etón1cos c=omo fHent.e de ener91.<., la fc•rm<C1..::ion de ,_.,.stos:. e$. 

vital y está. re9•.1ladi\ por· hormonas d~ Jc. fas~ cnt.ffból 1ca; as1, con 

Ja disminuc1on de los nivcl~s de insuJ ina dei:h"'.lP.-lt'.o::t•::-e ~l blciq•.~eo de 

la lipOl.1.s1s en el teJtdo c.d1poso. lo cual ase9\Wi!t •<il -sum1n1st:.ro 

de ácidos g,-asos al h19ado, el c:ual 10:5 rnetabol tza par--a formar 

acet1 l CoA ..:>:n l¡;¡ m1tocondr·1a. 

Con el aumento de los niveles d~ glucagon inhibe 

la formac16Y1 de maloni l CoA v se inc::1·emet<tan Jos ri1vet~s de 

c:;::u·nitina. fac:1lit:mdo<;;;e aisl, el transporte de .ac1dos grasos hacia 

l~ mit.<:•condria, la ox1dac1on ~>-:cesiv.a. de éstos prcduce e).(ceso de 

ac:at.i 1-CoA que no se consume por el ht.9ado. conv.irt,\endose 

Cl..(et"POS ceton1cos. .. 
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GLUCOSA, CúMBUSTlBLE METABOLICO PRINCIPAL 

Fi9. 2. tiadc• qu.., el ce1-ebro l"•?·::¡u1ere gluc._,!",a 

rnetaból1co pr1r1c1piJ.l. los nivele:> de 1n!';:Ltl1na d1s1;¡1nuy"='n de t~al 

modo que 

rnusét1l•:O y al teJ i·:Jo ad1r-><:1~0 desd~ la san9r·e. E.>'.lst.e 

transfer-e:ncia pasiva al cerebro de a?ro~:1madament.·~ 6 gr.amos dr.: 

911.JCC•SC< f-•01 h.:..1·.;,, y un~1 <;O'lnt: td>'ld tflOd..,.r<;oda 

~r-itr.:oc1t-.c•s y los leucocttos. 18) 

IU 



CLAS!FICAC!ON DE LA DIABETES MELLITUS '>2. 24> 

El Pt"Oblerna pura d~termir1ar la ve:rdado;¡.ra frecuencia de ló 

diabetes 1nellit1.,is er1 la Población general 

var1ac16n de los criter105 que 

dia9nost1co. 

debe a la amplia 

·:-.s>t:.ablecer el 

Por ello a cont.1nuac1ón se presentar"! los cr1t:.er1os el 

National Institutes of Health h.:i. pre.puesto p¿.,ra la clasif1cñc1on y 

d1agn6stico de diabetes mel 1 itus otras 

intolerancia a la glucosa. con el fin di'.! que estos 

todos los sitii:is donde se estudie dicha enfennedad. 

cat~egor las 

un1 f1q1.1en 

l. Diabetes Mellitus Ins.ulir10 Dep>?r1diente (lDDMl ó Tipo 1 

- Insul ino dependiente 

- Proper,s i ón a cet.os 1 s 

- Puede presentat·se a cualquier- edad 

- No d.;:!sisincarl;:.. como Jl.lveni l 

de 

2. Diabet.es Mellitus no lnsulino Dependiente <NIDDM> 6 Tipo 11 

- No insulino dependiente 

- Sin Pr0Pens1on a cetos1s 

- Metero9énea, puede ser subdividida a causa de obesidad y 

no obesidad, por 1:.era.p1a, otras. 
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::-1. D1abete::. asocti"ld.:1 con c1e1·t.as cond1cJOnf.!!> y sindrc•m-:?!l 

- Secl~ndar i a a ot.ros desr..rd~t"•-=~ 

Esta subcla.s~ h<'i sido dJY1d1da d.e acuerdo al 

conoc1m1ent.c• o so-:;.pecha d~ relac1on°""'.:'. et1olc.g1cas 

Enfermedades P<.t1C1"eAt.1 C<:•S 

Provocad" peor rne:dicarnentos 

d. Receptc.,.es ar1or-mal<o!'!. d(": 1ns1.1l 1na 

Asociada con "E.indromes gen~t1cos compleJo't. 

4. Diabetes Gestt'l•'.:.lonal 

T•ll>r·m1no reservado a muJeres que de-=:airr·ol lan 1nl-olerd.nc1;o,, a 

la glucosa durante el embarazo 

5. T1·ast.;:.,-110 de Tolerancia a la Glucosa 

- Concentración de glucosa en sangr·e, 1nte?rmedia E:ntr-e lo 

considerado "nor111<1l" y "d1ube-tJco" 

- No denominarla diabetes qu1mica, lt1ter1te. as1ntomat1cCi 

o subc11n1ca 

6. Anorma.lldad Previa de Tolerancia a la Glu<-osa 

- Espontanea o causada por u11a h1per9l•.1cemia transitoria 

- No denominarla pred1"'betes 

7. Anormalidad Pot.encüd de Toler~ncia a Ja Glucosei; 

- Individuos con riesgo 

- No denominarla prediabetes 
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PROCEDIMIENTO PARA CLASIFICAR A INDIVIDUOS DIABETICOS 

CLASES DE 
RIESGO 
ESTADISíICO 

Previa 
anormalidad 
de POTG ? 

POGT 
TTG 
OHG 
OH 
Prev ATG 
pot._ ATG 
Nl:DDH 
CDDH 

CLASES CLI NI CAS 

INIDDHI EJ 
L____, 

[ L Obeso?l 1 NO 

¡ .. ~~ 
!~~ 

Oiabales n»llitus 
asoci,¡¡Ja con olrus 
síndromes o condicio-

Prueba oral d.,, loleraru;:ia a la gluco':ia 
Traslorno d"" tolerancia a la glucosa 

füfü~~~:~~!H~~d ~:;'::::~::.«ª ~ ,~ ql~·º'ª 
Diabel~s rnellit.us no ln$tJllno depeindionle 
Diabet""s. mo?llltuc; insullno d<.•pr .. ndl.,.nleo 



DIAGNOSTICO 

Los c:r1terio'S que ut:1l1:za el clln1c.o para ""'l d1a91k..,st:.1Cc• de 

la diabetes, basan én Ja demostrac1on de h1pcr9lucem1a. 

medii3inte la detenn1nuc10n da 9h.1cosa plasm~t.1ca 

Prueba de tolerancia ~ la 9luc:osa. C8, 9, 22, ::::4) 

AJ En adultos 

cuando: 

- Los 1ndiv1duc•s 1m.1estran los SLntornas cltls1cos de la 

diabetes e hiper9lucem1a. 

Las concentraciones de glucosa plasmát.1.:::a yenosa en ayuno 

sor"\ mayores o iguales a 140 rng/dl C7.8 mmc•l/L) ~n mds de 

una ocas 1on. 

La concentrac1on de glucosa plasmática er·1 aY•.1no e'.!. 10-"!no1· 

140 m9/dl (7.8 rnmol/L) pero se observan valores maycr-es C• 

iguales a 200 1n9/dl (11.1 mmol/L) 2 hor-as despues de lói:~ 

1n9est1ón de glucosa en la prueba oral de tolerancia a la 

9l1.1cosa o también si alcan=:ü est:-os valor~s entre el t1ein1>0 

cer-o y 1~5 ? hcwa"S do:! la pruab,oi. 

B> En n1i"íos~ 

El diagnóstico de diabet.e,;; en nii"íos pue:de ha•::erse cua.r-ido: 

Hay existencia de los s1ntomas clásicos de diabetes 

(poliuria, pol id1ps1a, cetoriuri;;., gluo::os•.lr 1a) y la 
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200 111·~/dl { 11. t mmc•l /L) 

En est•:n; ind1v1d1.1oó. no ·:B r-~q•.ii~r·~ ef•.::ct.u.:.1· lü p1·1,1("iba 01·al d°"' 

tolernnctn a la 911.icc•sa par·a eíe.::l;.~1tit" el d1<1gt·,,.;..:st-1i:..:o. Odoam•.s, 

nil'l.•:i5. as1nt:.0111.:i.t1cos y qu~ neo pr·~s.:;.,nte..n ·~lur:os1.1r1a , l;., pr·ueba de-

1·1.it.1na d.:i tole¡-¿,n.-::i<:< .:o la 9lu.::o:;;, 

detecciór"! o d1agnóst1co de diabetes. 

El d1a9no~.t1co de l;:, d1at•~tes <'.:n n1Kos a los c...¡~~e 

la pr·ueba or·al de tr:oler·ancid a la '::llucosa, un1•::.:.ment.G 

les htc:o 

- La 9lucos<:~ pl<:osmatica es mayor de l·HI m·J/dl 

(7,ft lflmol/LI. 

- Los valores de '3IL1cosa <t las 2 hor·as soro mayores o igual~::; 

a 200 tr¡g/dl (11.1 mmol/L). 

- Los valo...-es entre .:::,} t.1empo cero y lns horas son t.:.mt:•tén 

mayore-;; o 1qr.1al~s.,. 2011 mq/dl Cll.1 rnmol/L). 

En n1f'ios, se des1•;:111a el t;i-asto1·no de toleri..\nc1a. a. la glucosa 

cuando: 

- Le.os valores de. 9lt1cosa plc.smát-.ica E:r1 c.yt1no sor• m'"'=nor'":s de 

140 m9/dl 17.8 1nrno:ol/L) 

- Los valores do? 9luc-:.•sr. p}ao¡;:m~t.ica ll las 2 horas tj{! 11-.991"1d¡:¡ 

lrt sl.,.1cos.<o (prueb;:1 oral de t . ..;.•l.::ranc1""' 

mayores de 140 mg/dl (7.8 mmol/L) 

- Lc:os valon:s la.z 2 hon·o1.s son mayor·es de 200 m9/dl 

<11.1 mmol/L>. 
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PRUEBA ORAL DE TOLERANCIA A LA OLUCOSA 

Para estandi.1r izar la p1·u03ba oral de tolerancte. a la glucosa, 

deben 9.egu1r las s19u1entes recomendac1ones: \21 - 231. 

l. La prueba debe hacerse -:?n la inaf"íana.. 

2. El individuo no debera ha.ber tan1do una dieta 1-est1·1n91da 

cuando menos tres dlas antes de la prue:ba (dt€!ta mayor o 

J9ual a 150 9 de c•~rboh1dratos/dLa>. 

3. Es necesario que el ind1vidl.lO ten9a tr8S. dt.as de ~o:t1v1<lad 

antes de efectuar la prueba. 

4. El sujeto debe estar en_ ayt_u·10 mln1mo de 10 horas pero no 

mayor a 16 horas. El agua es pei-m1t-1da dur-ante est.e: 

perLodo. 

5. El sujeto debe permanecer sentado y no fumar durante la 

prueba. 

6. La prueba un1camente debe hacer-se a pacientes "sanos"~ 

ambul<:intes y qw~ no esten baJo tr-at.am1ento con f.:O.nnac.os 

que elevan la 9l1.1cosa plasmat1ca o bien que interf1o::ran 

.la determinación de glucosa. 

7. La carg& de glucosa administrada por vl.a oral debe set· de 

75 g paru adultos y de 1.75 9/kg de peso sin rebasar- 75 9 

-=-n niNos~ 

Para efectuar la prueba oral de tolerancia a la 9lucosa se 

pr-ocede de l<:r. siguiente man.era: 

Se toma una mliest.-a de sangre del paciente en ayuno, después 
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se le da a beber 

P<tr;::1 hacer la ·=uarrt1f1cac1-1·1 d•2 gl1.1co:::.tt "E:e r:-1-•'1ti€.~I".:? o..1t.1l1o::c.r 

cc..mo mt1esl1·.c.. Plasma ·.rf.2noso, Pa1·ct le• ..:u;.l 'S~ t"t?Cc•m1~nd.;. ut1l1z8r 

•=omo ant.1•.:oa9ulatlt.8 'JO rn9 d-2 NaF 5.0 tnl de san·3r-e complet.a, 

separar €'1 plasma de las célt1la5 en un t.1t?mpo no rnayc·t· dof,! 4 horas 

r;..p1d<:orn~nte peosibl~~. 

La interpretac1.:::in d..:: lo!:: result~dos c1bt..en1dos. a l<.)'.'> 2 horas 

de iniciada la pru.,,.ba o;·al de t:.olet·anc1a u la glucos;.:; se llace de 

la Sl'::!tUente rnaller<:-t: 

CONCENTRACION [iE C.LIJCOSA 

Diabetes 20ú rng/dl '11.1 IU/nol/L) 

Normal 140 m\;J/dl < 7. 8 mrni::•1/LJ 

1rastorno. de tolerancieo 14(1 - 200 rng/dl (7.8 -

11.1 rnmc.I/L) 

Los m~todos que se recom1'-*nda 1.1sar pare. la det~nn1nac16n de 

silucosa son: 

Ort;.o-t;olu1di na 

Ferr1cianuro <Autc•ana11zador> 

NeocuJ::·roJ. na (Autoana 1 izador > 
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DIABETES GESTACIONAL 

Los miembros del Instituto Nacional de Salud fNIH>, han 

comunicado recomendaciones nuevas para el d1a9n6stico de d1abe't.es 

9estacional, lo cual. los criterios ut.il1zados los 

establec:idús en 1964 por O'Sullivan y Mahan. 

Se diagnóstica diabetes 9estac1onal, cuando oc1.1rren o 

rebasan dos o más de las c:1 fras si9uientes de glui:osiJ. 

carga oral de 100 g do glucosa. 

En ayuno 

1 hora 

2 horas 

3 horas 

105 mg/dl 

190 ing/dl 

165 m9/dl 

145 mg/dl 
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< 5.8 mmol/U 

<1ú .. 6 mmol/U 

< 9.2 inmol/U 

( 8.1 mmol/U 

plasma, 



CARACTERISTICAS C.LINICAS [lE LA DIABETES IiEPENbIENTE !JE-- INSULINA '1[•[JM) 

TIPO I>. DE LA NO DEPENDIENTE DE INSULINA <NIDDM <::• 11PO Ill V OTRAS CATEfi')f;'lA~ 

DE INTOLERANCIA A LA GLUCOSA. 

Clase Factores a:soc1isdos (1·Jter10~ d1rt91·.o~t~1c:..:0 :: 

IM>M o Tipo I Las ..,,,v1denc1¿,.-; L~s p~rs-on<'<s d~ <"!St:;:. 
subclase son d~p~r·,,j1ent~~ 
de 1n::.ul1nc. par<:o Pr"úV•"Jn11· 

la cet.os1 s y pr·esE:r .,1ar l .:1 
vida. aunq1_1~ p1.1cd'2: habe1· 
er·, li< htstorta nc.t~1.1t·t.0l el-= 
la enf"~rmedad pcr1od•:i.s nc-
1nsul 1no:a-deP>-:!nd1ent'='s. neo 
cetos1cos. 
P1·,o;:pondE:rant:.~m.::nte. SE: 

pres-=:nt.a e1·1 la juvent1.1d, 
pero pued .. "? detect.ar·!f.~ ;:.. 
cualquier edod. 

El d1.:.sinost1c<:< d.,-,, 
die+b-=it.;,s en i<d•,lf"·:<S ..Jo:,_.t:e 
ba-.=:.a1· s.e ~n: 

su91 eren filctore:; 
9enét lCOS y 
ambientales o 
tcdq•-i1r1dos. 
asoc1 actOn con 
ciertos t 1pos HLA y 

1·espuesta 1rrrm.1ne 
anormal incluyendo 
reo:1cc1ones 
a.ut:...:•1t"lrn1.1ne:s. 

Es c¡:.,t-ócte:r1;:c.da por· 
1nsul 1nopen1A. 
Los anticuerpos cont.ra los 
cél1~las B del p6\no::r""i<is. 
estdn prese.r-1tes 
frecuentement;e. 
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l l El,,;,va.-::1.:.n inequ1vvca 
de 1 i>I CC•nC>'Ell"lt.1· in.- l c:..r·1 

pla<sm3.t1ca de ·;;luo::•:.s.:. 
JtW•t_,:> c:on ll'"·S 
<3.lnt:0rntt!: clc.s1cos d.;o 
•j1;;.t,,at:.es, ·=• 

21 Co11cent~1-c.c1cr. ele..,¡ada 
de glucosa p};;.;:.m.!.t 1•:.:i• 

en ayunas, en m ..... -s d~ 

unc.i oc;;r,s1on. ,., 
::o Concentr.:;,c1•:w. e] evadt:o 

de o:ih1cosa plas1n:.t1cr 
desp\~85 de '-''"'ª carsra 
01·at de glucosa . .:·n 
m.:.s do:. una oca:s 1..:.11. 

El d1a9nost;;co de 
d1at•et:.es en n1 hc•!;ó 
reqt.-11e1--= de J > ,:,. ::'I y 
31. 



Clase Factores asocie.dos 

Nl[lf>M c. Tipo Il Hay p;-·robableme11t~ 
mult.1ples et1olo9tas 

1. NID[1M de no para esta e 1 ª""""". la 
obesos. consecuencia comun 

es al9Un trastorno 
2. NlDDM de del metabol tsma dq 

.:ibesos. carboh1drat:os. La 
ev1denc1a de 
a9re9ac1ón fam1 l 1ar 
de diabetes imPl ica 
factores 98net1cos; 
esta cla.se incluye 
dtabetes d¿ n1f'"íos y 
adultos en los 
cuales la t·rerenc1a 
ha sido establ8c1da 
clar·amente. 
Los factores 
~mb1enteal es -:;.umados 
a la 
su~cept1b1l1dad 

9enét.1ca se 
encl1entran 
involucrados en le. 
NIDDM. 
La obesidad So': 
considera como 
factcir et1ol6g1co y 
se r·ecom l ~nda 
t.om<ir 1 a ~n -:=11er1t:.~ 

pa,.a dl..,1d1r a la 
Nir•C•M en d..:·~ 
Sl..lbclases de .tC•.i.:::r·do 
a la presencia .._, 
ausenc1c. de 
r:•bes1dL<d. 

Caracter1st1cas cl1n1ceis 

L.,.s per·sonas de esta 
st1bcla~e- s•:.n no insulino 
dePend1er.t.~s. o propensas a 
cetos1s. aunq•.ie pt1eder1 
•.1t1l1:::ar insulina para 
co1·1-~:'oJll. 1.:>s .s..i.ntorn<o:o. ..:• l.;. 
h1Pe1·glucem1a persistente~ 
pueden •.::fe::sar1·.:il lar cetosts 
baJo ciertas cond1c1ones 
e~Pec1a.les tale5 come• 
tntección o est.r-~:¡,. 

Lt:"l"S niveles de in:.ul 1na 
p1.1eden S-:!r not·rnc~ les. al t.o.s 
o baJos. 
En la rnc.yo,·i.;r d•.= le<s ca~c•$ 
se pr·e<;:,enta desp•.1é<:. de los 
40 e.Píos, pero =:e sabe quoe­
puede- apar<:!cer a •=tial quier 
edad. 
[•el 60 ;,} 90 ;..~ de SUJetos 
con NI[lDM son obesos y 
const:.1 t•.1yen un s•.1bt1p1:i de 
NIDDM, en esos pacientes 
l.a. t.oler<.•nc1a H la glut::ost. 
puede mejora,· por P<•rdtda 
de Peso; la 
h1per1n::::t1lJnemJa V la 
res1stenc1a a insul 1na 
•:ara-::ter1::a a algunos 
icu-::;~r1tc~ dr.: .::::.t~ sut...t..1¡:;,v. 

ír1t:.,,1·,os d1a9no:¡;.t1co!", 

L·:>S CI" l ter Jos 
d1a9n6st1cos ernp)"':"a.dC•"-· 
p;-·ar.::t este tipo de 
dlabet.es, son los m1smféas: 
que se emplean p~ra 
IVLoM. 



Clas.::;. 

Ot:.1·os t:.1FoS. 
incluyendo 
d1itbetes mel 11 tus 
asociada a c1e1·tas 
C..::•l"ldl.ClO:)/"ti!S y 

si.ndi-omes. 

1. Enfern1edcid 
panc1·e~\.1 Cil. 

Eo;;ta subclas.e 
contiene un;~ 
var-1,..dad de tipo:::; de 
d1abet.e•o:;, en algunos 
de los c•...1~ .. l!:.!s eh 
conoc1d~ Ja relación 
et.1i:ilo91ca (por 
eje1nplo. d1al•et.e:s 
secund<u· 1 a u 
enfermedad 

2. Ho1·1nonal pancre:..t1ca. 
enferrnt:=dad endocr tna 

3. Ind•.1c1da por o <'•drn1nistrac16r-. de 
med1ca1nent c•s o .::1e1·tc•S 
a•;h!r1tes med1camentosl. 
qu.1 micos. En otros se sosp12ch<.i 

una relación 
4. A1-iormal1dddes út lolo91.:::a. d~b1do a 

en receptor~:2s lb alta frecuo=no::1a 
de ins1.1l 1na. de i1soc1ac1..,n de la 

diabetes con •.u; 
5. Ciertos si.ndr·orne o c:c.•nd1c1ón 

sindr-omes (por eJempl.-:i, 
91?n~t.1cos. d1 f~rentes ".::indrc•mes 

gen~t 1 cos > • 
6. Otros t.1po~. 

Ce.ra•.::tut·1st1cas cl1n1cas 

En ad1i::1.-,n rri 1 a prez"'ilnc1a 
dH c~-·nd1c1ones o !Slndr-ome:s 
esp-=:c1f1c:os, t:.amb1én ~-::,l;:á 

Pt"e';"E:nte: la d1a1:>el~'.'i 

m·:::l l tl:u:;. 
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P;.;ra cle<s1f1cetr a. un 
1nd1v1duo en la subclase 
de otros tipo~. debe; 
pre-sentarse: 

a> f·1~bet.es y la 
b> Presenc1a de un 

s1nd1·ome: o cond1c1.!in 
~'5C•.O:.t~do. 



Clase 

Trastor·no d~ 
l:.Olo:!ranc1a .-,. la 
9lt1cosa. <TTG> 

1. TTG de no 
obesos. 

Factores asoct ;~dos 

La 1nt.oleranc1a 
moderada a 1 u 
gl ucosá en stuet;.o!:t 
de e5ta clas& puede 
ser at.r tbutble a una 
vr.r·1ac16n normal de 
tolerancia a la 

2. TTG de obesos. 9lucosa dentro de 
una poblactón. 

3. TTG asociada En algqnos SUJoa-tos, 
con ciertos el trastorno de 
s1ndromes~ los tolerancia a la 
cuales pueden glucosa Ptio&d'"l' 

represent~ar 1ina 
etapa en el 

a> Enfermedad desarrollo de NIDDM 
pancreática. o IDDM~ aunque la 

b> Hormonal rnavorla de las 
e> Inducida Por personas cc.n 

medicamentos o trastorno de 
agentes tolerancia a lci 
quimicos. glucosa, permc.necen 

d> R~ceptores en esta •=la se por 
anormales de varios a~os o 
insulina. regresan a une.. 

eJ Ciertos tolerancia normal a 
sindromes la 9Jucosa. 
genéticos. 

Caracter· 1 st.1cas r=l 1 nlcas 

Los r11veles d•? glucc.sa en 
ay~ino no son d1a9nost.1cos 
y le. concent-rnciCr1 dl'".t 

~lucosa er. san9r;;,: est.á 
entre Jo considerado 
normal y d1abat.1co. 
Al9t1nos estt•dtos han 
mostrado incremento de 
:;1ntomas de '!nfermedad 
art;er1al y 
el ectrocardio9ramas 
anormales, asl corno 
atiment,o a la 
suscept1b1l1dad de padecer 
enfermedad aterosr:l eroti ce. 
asoc1ada con el 
conoctmiento de factores 
de riesgo, incluyendo 
hipertens1on, 
h1perl1PJdem1a , 
adiposidad y la edad. 
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Criterios dia~nost1cos 

51 despth!S de la 
di::!:term11,ac1on do:: gl•.•cosa 
plasr11t.t ir:a en ayuno ld 
ccincent.rGctón del azucar 
es menor a 140 m9/dl, el 
d1c:..gn6'5.t1co se basa en 
la prueba oral d"° 
t.olerancta a le 9lvcosa. 



Clase 

Diabetes 
9estac1onal. 

Factores asociados 

La 1ntoleranc1a a la 
glucosa que s.e 
presenta en el 
embarttzo, se cree 
q•.4e es debida a 
CC&mb1os compleJos 
mataból 1cos y 
hor1nonales qlH~ no 
son entendidi:is por 
compl et.o. 
La res1stenc1a a la 
insul 1r1a puede ser 
respor1sable en parte 
de la diabetes 
9estac1onal. 

Característica~ •.:lir-11<:as 

L.:t 1ntoleran°.:1~ a la 
9lucosa es re•:::onoc1dc.t 
durante el embar-azo. A!:.l, 
las dt ab~t 1 cas GLl"1 se 
o;:mbarazan no se incluyen 
en esta clase. 
Hay asoc1ac16n con el 
aumenl; o de cc•mP 11 cae l one'.i. 
pertnrJtal"O!s y con el 
.i'luroento de r 1 esgo~ PL-..r l .o< 

progres1on de la d1,;;.Detes 
dentro de los 5 - 10 af'ío-::: 
s19u1ente:=; td p.:srt.o. 
Fiequ1ere reclas1f1cac1ur, 
deSPlH~S qlJe el ernbar·c.::::o ha 
terminadc, d~ntro de 
anormal 1dad prevla dt> 
t.oleranc1a a. 1:. 9h~cos;.. 
diabetes mellitl1S o 
trastorno de tolernnc1a ;:. 
la 9lu•::os;:.. 
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Cr1t.er-1os d1a9nc'i'>t.10.:o'!r 

El d1ognost:1cc:• ~sta 
ba!'.ado '3n la prueba «Wi•I 
do? t:olet·:.nc1a a li:• 
9lucos; •• 
Los •:T 1ter·1os \.~t:..1l1zados 

<;;;;<.:•n de O' Sull1van y 
Maha.n (1964). 
En otras partes d~l 
rnLindo q~ ut,i l i ;:::an ot.ros 
•.:t· l 1:-=r 1 <:.•s d1a-;>n.!ist1c•:•s. 



Clase (le ser 1Pe1 ón 

Anormalidad pr"i'via de Esta clase. e"S re<st..-1n91d<:, ;:. ;;0q~io0:J }¿.,::; p<;,rs.:>nns 
qLlit:!.nes .:~horil tien.:;.n tolerancia normal a le< 

tolerer.nc1a er. la g}uco::>a glucosa , PE.re• qu.:o t<.iv1.::i1-on l11p.:1-gluco:.m1a 
d1abqt1ca o bJen t1·astorno de tolerrincia a la 
glucosn • ya sea e:spc•ntaneamente C• en re!:puest:a a 
un estimulo 1dent1f:cuble. 
Ind1v1d•.,•:>S que han tenido oj1<:1bet-. .,,s ge'!StF~•=iona.l y 
r~gr~s;.n ~ un~, t-0l¿r-;;.nc1i'I n•::wrnal a }<'o '<!l"r:C:•'"';., 
después del parto, f.:orman una subcl~s:e de 
anol""mal ldad previa de t::oler.?<ncta a l<:• <:0lU•::osa. 
Otro 'ilrl.lP'=' F·84ll<=l'i•:• pero irnportante •:::18' 1nd1v1d•1o'i:: 
e5 o:;i,sta cl.-.'Se. o;..-.n los q•_i.,, fue1·r:in d121b-=-t1co'S pe" 
obes1d;.d y CU}.'a tole1·c.nclü a la sil•.icosa vc.lv1) ;, 
ser normal despu~~ de ba.Jür de peso. 
Estudtos cl1n1cos han d~mostt·ado que much.::is 
pac1ent.es baJc estres met.ab6l ico a91..,do deb1do ~ 

trauma o lesión e)(per1mentñn h1pergl1..1r::em1a 
trans1t.or1a. 
Aparte ,je los estudios en personas -::iu.;i p<sder::1e1·on 
diabetes 9estac1onal, se ha hechc• llnd 1·edu•=ida 
1nvest1-;1ac1ón s1st~m~'t1ca a per'5e>nas cot'l 
suscept1b111dad tardla que han most:r-aoo 
1nt-oleranr::1a a In. 9lur.:osa para desarrol le.r 
diabetes. Sin embargo, es fact.1ble que esto se 
inc:rement:.e y que seet útt l u1clu1 r por separado a 
todos aqu~l Jos suJet.o!.i cc•r-1 anteceder1t"..:S: d€: 
intolerancia a la gl•..Jcosa, ahora normal. eri estJa 
c:Jase de "Anormalidad pro=:vtc.:. de t:olertu .. ,c1a c. la 
gluc:osA.". 
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fl~scrJFCl<:>f·, 

Anormal1dad potenc:ial de Est.a. clase incloye persor1r.:. .-..¡1_1e t1'.lncc:. l1cin 
presentado tol1.:!r·.:.1·1•:1;:. ;:.1·,or m,:,.l .. ~ lct gl•.1c• ... ;o;a. 

toler&ncia a la gl1...1cosa. qo1enes tjiener°I sust~r1cial1ne.,t.~ ~l •·1.e-~9•::> rio:,. 
desarrollar d1ab'"~tes.. 

Los 1nd1v1doos '4UE! t-1ofc·r1~·1-. r'Jo-'!;>;;J<::• tn·=r·em•:o.ntc.do d.-~ 

Ir-DM, 1ncll•Yen: <en •:•rden ,j'2cr~-,.·::1er·1t:a do:, r 1·~s-;1~,) 

- Persc•na:; .-:on ~,,t lC•J~1·r~c.s •=-=•n' 1·a ~:...:·l•.J).;.·- lf •.!·~! 

Pii.r1ct·eas. 
- Gemelo mo,-.oc19c•to do:: •.111 d1~b.;.t te-e· ll•úf". 
- Hermano de •.Jn d1c.t;.~'ott 1-:n If>I•l•I. o;,sp".:.:c1r.lm'-"1·,1.'-" 1u·,c· 

con haplo"f'. lPO:=.: HLA 1d.;ont 1c.::•s. 
- H1Jo de u11 IDflM d1ab.._ .. t1c•-•. 

padecer" Nií•DM. 1r1.._--:J1iyt;n: C~n ordet1 decr8c1ent"= de 
r1es90> 

Un gemelo monoc1got:o d12l Nlf\I•M d1ab<?t:-1ceo. 
Un pc.1·1ent.e de pr1m~1· 9rad<:• lj~ un NIT•DM 
dtab<3t1<::0 (herm;;.n-:;.. Pr.tdt·e, 1-.1 JO}. 
Madre: de un neonato q•.li« c.oesa m.!ls de 4 t-.9. 
Ind1v1duos obe'.:io::>. 
M1e1nbr·os de un 9rupo r·c.c.:1<=tl o ~t-n1co cc·n c.ltc• 
r-1esgo de d1ato-=t:e-"". IPc•r ~JEmplo. 1.w1 nurn•i:t"C· •jE.­

tr1bus indli'IS amer1c..:dot•a~). 

El grado de t"1es9r..• para .:::t~al ~·.u era de -::is tas 
0-1rcunstanc1as aú.n no:> ha s1do bien est;.able•:1do:o~ 



METODOLOGJA PARA LA VALORACION DE CUERPOS CETON!COS 

La busquedn de cetor1uria este... re91st.1-ada desde t:;:-65 l"' 

prueba de Gerha1·dt, la cual det:.ect:.a .:.cid<:• i:•C-:!t:.oao::.:.t ico. 

Et°l t 9·12 Fr 1 edinann y colubc·•·adot·es n::v i s,;,1·0,-. li;•S d1 terent8S 

maneras en las cudl'2cs la recicc10n de t1il1·c•pr~l!':'.iato de ~odl<:• pue-de 

ser· u:;ada. Püra d.Z:túct.:.1 cu~r-F-úS c-=ton1cos y pusieron at..;.nc1,:.n éo la 

diversidad de m~todos y sensib1lidt1d de los 

Stanley (l"OH:t> Y ld1·.-3 (15'.Sl) op1na1·c·n 

cclor del nit.roprus1ato c<:in los cuerpos cetc-n1cc1z debe 

pr inc1palment-oe a lis pn,"'!~enc1a •:Je acetona. Mie11tr<J~ que Harr1sc.n 

~n 1947 indtcó que se debe t¡,,11t-o 

E.cel.oacet1co. 

al ~c1do 

Todas las 1nvest19acionez de est.e te1na est . .'.1·, d'2 acuerdo 

gue el :i.c:ido beta-h1drox1but.lrico no da reacc10n -=l 

nit.rc.prusiato de sodio. <33. :<16) 

CETOSIS 

L,..,s <:•1<?rpo=: c~t<.'..r.ico:; ~ue: i11clt1y.,,,n ac1rJo.:• ace:toac•'.l!ot1co. 

acetona y <..c1do betL1-h1d1·o){l b1,,t,1 rice• sie for·mo.rr dur.:inte -=l 

rnetabol1srno de ac1dos 9rasos €n el Jugado. 

La concentr.;.ción de cuet·pos c~tor11•=0=: t.otales e-n la san9re •jE:; 

mami Teros bien al irn,:,ntadO';;; no excede not·malrnente de 5 

cc•rno equivalentes de ;..cid,.., c,rc.,,.t.0Ac:.-,.t.1co y o.c~tor1'1 C3. -33J. 

Cantidades m~s altas que las r1or·males. presentes "2n la s.an9re o en 

la orina ..:onst1tuyen la cetonemta o la c'2t•:>nt11·1a. resPect1vament:.e. 
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A este estado ze le deno1n111c;i cetos1s, el cunl en l;i mavo1·1i\ d~ la7. 

veces esta relacionado con un descontrol 1n<~tab~l 1co cc•mc• suc.:c~de t!n 

la diabetes mel 11 tus. 

En la cetonuria lHs prc1porc1ones de lo<e> 

ar.:ütona 

beta-h1droxibut~1.r1co 78 X (26, 38, 39>. 
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INVES ílGACIOM CUALITATIVA DE CUERPO~ CETONICOS. 

l • REACCION DE LEGAL ( 1883 > 

La ao::etor1a v el .'\cido c;.cet.oao::~t1co rt:!acc1onun 

soluc1on s¡:.turada de. nitropri..1:s1•:.tc• .j.2 s:odio m<:'!dlr:> .tdr.:al ino 

(para lo cual s~:? Usé\ un~ s::iluc1<.:·n d8 h1dró:ndo de sodio al t(I X>. 

2. REACCION llE IMBERl 

El r11tt·oprus.i~t:.o de sodio dis~•elto en ac1do reacciona 

m.;;:dio alcal1nQ con el ar.:1do i1Cet.0;1-=:ót1co y con la acetc•nil, 

forrn:O.ndose un an1 l lo d-= color viol:.ceo en el tubo de reaccJón. 

(34) 

Esta r.aacción es una modi f i cae ion de la de Le-gal, se l•t1 l i zc. 

amoniaco como m<.:?dto alcalino y tien¿ como vent:aJa la me,Jor 

conservac1Gn del 1utropr·usiato de sodio. 

3. REACCION DE FROMMER 

La acetc.onc. reücc1onu con un"' '.:;Oluc1,~n do:: aldeh1d~. snl 10::111•:-:::1 

en medio a leal ino y baJo calor. produciéndose 

anaranJada que v1 t·a d roJo cabscuro. C:::i4, 38l 

Esta re.o.cción ~s po:;.1t1va sólo pare. la acetona. 

4. REACCION DE GERHARDT < 1865> 

colorac101-. 

El ~cido a.cetoacéttco produce color ro.J•.J cerezo o roJo vino 

lconoc1do co1no roJo Bordea.u~<) con ur1a solución de cloruro t~rri.co. 

(33, ::::..6, 38, 39) 
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Esta reiicc:1on es pos1t~1va se.lo para el .).ctdo ace,,t-oc••=o:;t1c•::.. 

Est.a prueba t.iene baJa sens1b1l1dad 125 - Stl mg/dt> para el 

.:.cido acet:.oac.:.tico. 

5, REACCION [,E HARl 

La muest-r·a a exarntnar so hi~r-ve con obJet._.., de el 1rn1nar ta. 

acetona Y el ~cidci ac:etoac:~t.tco, para hacer la determinac1 .. ~n de 

ácido beta-h1dr·oxibut1 r· ico. 

Después del calentamiento se restituye con a91.,,.1a al volr..1m~n 

original y a continu<'.\ción '$;e agrega peroxtdo de h1dr~geno al tubc• 

de r·eacción Y se hace en el la reacc1on de Legal. 61 la r-e.c.cctón 

positiva indica la presen•.::ia de .b.c:ido beta-h1dro:.-.ibutir1c:o 

fue oxidado a acet.ona. 

Esta prueba resulta ser de gran Llti I 1dad cuando requiere 

c:onoce1- la p1·esen•.=ia de ácido beta-h1droxibut1..-1co pacientes 

.-:on .-:etoacidosi!: dii\bótic:ü. 

6. PRUEBA DE ROTHERA <1908) 

Tanto la acet.ona como el .a.cido ac:et.oacétic:o pi-aducen un colo1-

pur-pur-a con el ni tr-opr-usiato de sodio alcalino. La prueba permite 

reconocer acet:-ona aun en diluciot; 1 a 100 y el :tcid·:• acetoac:,;.t1cc• 

en di lución 1 a 1250. C33, 35, 37, 38) 

No se la estr-uc:lura del compleJO r-esul tattte; la 

reacción que se cr-eP- se lleva a cabo es la si9u1ent..e: 
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Na2 (FoC CNJ sNOJ + CH3 -CO-R + NaOH - Na 3 Fo( CW s~ = CH-CO-R' + H 20 

OH 

Donde R = CH3 (acetona) ó -CH2 -COOH (.ac1do C:iCetoilc..,t: lC:c•l 

Esta pn..1eba esta basada en la reacc1,;,n d~ Legal 

considera m4"te>do se1n1cuanti tat1vo PAra la det-.:tcc1,._,n d~ 

CL1erpos c~t6n1cos. 

La reacc1on espec1 fica, embargo, el 

acetoacético y la acetona son pr.'.\cticarnente las sust.anc1e.s 

con 9rupo cetón1co enoli:::able '=!Lle se presentan •3n 1 .. •:-r·1nA. 

La prueba de Rothera se puede efectuar en orina, 

plasma y la interpretación de los resultados es la s19u1ente: <33. 

36) 

COLOR DE COMPARACION CONCENTRACION DE CONCENTRACION I>E 

ACIDO ACETOACETICO ACETONA 

Trazas de color 5 m9/dl 20 mg/dl 

purpura 

Moderadamente 30 m9/dl 250 mg/dl 

Pút'"PLlra 

Fuertemente "º m9/dl 800 m9/dl 

Pürpura 

La pr:incipal 'desventaJa que presenta esta pr1.1eba es qL1e neo 

p1.1ede detectar ácido beta-hidroxibut1r1co y es de 5 a 10 veces 

sensible para acetona que para ácido acetoacéttcc•. 
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Se obtienen .r..-:=sulta•jo~ fa.lso:o> pos1t1vos c0n 1n1.u~·stras de 

personas tratadas con r:tos1s altas de L- dopa. 

La principal ventaJa que presenta es t"elat1va faci 11dad 

lo Cllal la hace la prueba 1·.;.pida de seleccl~·n para cet.or.as. 

METOOOS CUANTITATIVOS PARA LA DETECCIOt-1 DE CUERPOG CETONICOS 

t. METODO DE PRECIPITACION. 

Se Prcc:ipita la acetona soluci.ón alcalina que 

contiene cian\.1ro mercur1co. el prec1pit.ado ~e red1suelve con ácido 

n1.t.t·ico y se determina. el rnercur·io por t.1tulac161"1 con sulfocia.m.1rr.1. 

<38> 

Este rnétodo presenta como desventaja que sólo mide acetona.. 

ademAs de ser· sumamente labC•rio-=;o. 

2. METODO DE SHIPLEV V DUMM. 

En este métodeo se hacen diferentes diluc1onE!s de la orina, 

las cuales se hacen reaccionar con Reactivo de Fcof:.hera • la última 

dilución positiva m\.1ltipl1cada por el factor de d1ll.1c16n dar:.. 

a.proxirnodamentc t:l cont . .r..nido d>? cue1-pos cetónicos 

conter'lido:: en lu muest-ra analizada. C34> 

3. METODO DE ACETONA EM SANGRE. <HENRY, 1964 > 

rng/dl 

Mediant-a calor, s~ desplazan 

aldehl.do aromático va1ni 11 ina, 

solución al cal ir1a. del 

tanto la ~c.., lona presente 

1nic:1alrnente en la 111•Aestra como ta l 1berada por desd•::oblainiento de 
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acido acetoacetico; se forma un compL1esto pardo r·oJ i=o q•.•e Puede 

diV&irüllil~cetona. (35. 38, 44) 

Este color· se compara con un Patrón de acet.ona en c•:ind1c10nes 

2 

CHO 
1 n 
~ 

CH3 
1 ·ro 
CH, 

o 
11 

HC :::: CH - C - CH 2- CH 

A A 
~ ~~ 

VA'lt-ll:LLJ:NA l>lYA1,..,1LL1LACCTO"'A 

Fi9 .. 3. Rea.cc1ón de Acetona con Va1n1ll111a 

+ 2 H2 0 

El m.Qt,odo de la va:in111 ina es cuanti.tativo y bastante 

espec1fico pero sólo detecta acetor,a, su presic16n es de 15 í! pare:. 

niveles de acetona dentro de los limite<;; normales. 

4. DETERMINACION DE. LA ACETONA y !'>EL ACI(iO 

BETA-HIDROXIElUTIRICO CN U'\ 5AN6RE. 

De una muestra di? desprotein1zada, se dest.i la primero 

la acetona preformada, luego lo. procedent.e del ácido ;-ocet•:iacét1co 

y por Ultimo la acetona re<Sultante de la ox1da·=ión del ac1do 

beta-h1drox1but1.rico con á.c1do La acetona se deter1n t n~ 

yodometr1camente .. (38, 40> 

Es un pr·ocedimiento sumamente laborioso, q1..1e incluy-: 

fi ltraci6n. dest.i lación de la sa.n9re y t.1tulac16n de la 

con t.iosul fato de sodio usando como indicador alm1d<!>r1. 
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5. MET0[10 ENZIMAT1Cü PAHA LA DETERf'ttINAClON DE [•E(,~-HIDR1)~-'.Hil!TIRl\ru 

El ac1dc• b~t.a~hldro:.:ibut1r-1co es con .. »:n-tidc• ~n;::1m:..':.Jc;w1ent.:< 

ar::Jdd acetoac:ét.1co Pór medio de lt\ 

41. 43) 

OH 
1 

CH 3 -CH-CH-COO 

3-0HBA 1 
OH• 

(

NAO 

NAOH 
) 

/ 1 -Ho Lox; PHSREt>.) / 

H+ \ 1-HoLo~ i PHS ~ 
NTB 

CH:J-r.-Cr-f2-COO­

O 

Vonde PHS "' metasul fatc. dP- fené':t>:ttl~ 

NTB "' nltroazu! de t.etn·1zolJuin 

y por lo tanto res.ul ta ideal para cuur1t-i f 1c~1· et icho :.c:1do en el 

plusm;:. e su~ro. 

Preser-.t.a corno pr1nc:ipt<l de:;;ve1·1ta.Ja ·~U'2 ac1do l ~ctico 

pre>duce 1nt;.e,-ferenr:: 1as cor"I e.1 c.ol.::ir, Hdemás de 1.~r"1 método muy 

costoso. 
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LA OUIMlCA SECA EN LA OE TERMINACION DE CUERPOS CETOt.JJCO!"l 

Varias casas c:omer-ciale5 hd.n des¡,¡r1·01 Iado en los ultirno~ <:if'\os 

reactivos denominados "Reac:t1vos de üu11nica S0c.:.", los cuales 

contienen los componentes necesaric•s i=:n f,:irm<:< d12 t.ablet~<is o de 

tira!:. reactivas para In deterrninc.c1.:.n r·ap1da <.JO se·:i 2 mini, 

cualitativa o s1:::rnicuant1tativa de uno o v;.r·ios 1n~tabol1t-os. 

meta.bolito, m1entras que las "tirus 1·enc:livas." t...1enen zot1as de 

prueba par· a det.enninnr uno o de 2 u 9 metabol t tos. 

La elecciOn del l1po d"';! l.;.1ra o Pastilla reactiva que 

utilizan. d<:?pende de los meta.bolitos qU•~ se r~q•.iieren determinar; 

las que a nosotros int.eresan son lús. qu~ rn1den cuerp•:>s. 

cet6nicos y glucos.-. ya que son los par.:.metros ut.1 l1zados 

el seguimiento de pac:tentes d1abét1c:os. 

USO DE TIRAS REACTIVAS PARA LA INVESTIClACION DE CUERPOS 

CETONICOS. 

La prueba est:.. basad.-a en la t•e:ttc..::ion de r11tr-0Pt·usiato sódico. 

La tira plastica tiene en el e»<:tremo unu zona. de celulosa 

fiJil.dil mediante tm ret1culado finisimo. dicha zona contiene 

n1Lroprusiato s6dic:o 7 9li.-:::in;:, y tH) amort1-:itiador alcalir10. 

El ácido acetoac:~tic:o y la acetona? en medio alcalino forman 

cornpleJo colot"1do v1ol•:?t:.a con el nitroprusiato. le. lactosa 

sirve para intensif1c~r la colorac1.:.n. 

Los rest.11 tados posi t.i vos se observan a travJ.s del camb10 de 

color beige & violeta y se compara con la escetla de colo!""es que 

propot"c1onan los f.:o.bricantes. <367 37, 39~ 42> 



Sens1bi 1 idad. El react1 vo permi t:.e dt?l:.ect.cu· cant 1 dades de 5 a 

10 rng/dl de ac1do acetoacét1co en eor 1na, la prueba r·esponde mucho 

más déb1 lmente a la acetona, 

Espec1f1c1dad. La reacc1.:in del n1 t.1·opn,,.1!;icit.c• 

especifica para acetona Y ácido acetoacét1co, s1r1 emburgo e:<:tas 

sustancias son las únjcas con 9rupos i:etón1cos enol 1zat•lc~ que 

Presentan en la orina. 

Est-~abilidad. En general la~ t-~1ras son sensible-,.~ a la 

hurn-=dad, si después- de 1·et1rar· las t:1ras del enVilS!'.? este s.e c1 .. ::¡1·r·;:. 

inmedintarnent.e la estabi 1 idad 

caducidad. 

mantendra hast.-a la fecha de 

USO DE TABLETAS ACETESTR PARA LA INVESTIGACION DE CUERPOS 

CETONICOS. 

En la actualidad se dispone de tabletBs <.1enorn1nadas AcetestR 

las cuales contienen nitrnprusiato de sodio. 91 ic1na y 

amortiguador alcalino. (33, 36, 37, 38} 

Estas tabletas pueden emplearse en muest1·as de plasma, 

u orina para la identificac1on de acetona y ac1do acetoacét.1co. 

La casa comercial proporciona las indicaciones de la pn.4eba y 

la escala de colores con la cual habran de compararse los 

resul t.ados. 

La sensibilidad de Acetest.R permite detectar de 5 a 10 1119/dl 

de acido acetoacético y de 20 a 25 m9/dl de acetona en ot·ina. 

La especificidad es la misma que la que proporciona el 

Reactivo de Rothera. 
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METODOLOGIA PARA LA VALORACION DE GLUCOSA 

A lo lar90 de los ai"íos se han de~;;ori-<:>l lado diversos mo'ttodos 

para la detección de la glucosa tanto <z:n sue1·0, plasma, sanqre 

total como et, orina. con el objeto de apoyar· gl d1;.9nQst.1c<:> 

evaluar el tratamiento en pacientes d1abét1.::o~. 

Los métodos desarrollados caen dentro de dos grupos: Ou1m1cos 

y Enzimáticos; los primeros se basan en las propiedades reductorns 

de la rnolécula de glucosa, mientras que los Stl9 .. lndos se basan 

la especificidad da algunas en:;:imas como la 9lucosa-o)'..1dasa y la 

hexocinasa para reaccionar con la glucos.a. por lo cual estos 

métodos resultan ser de elecci6n para lEll detenninac1on de dicho 

carbohidrato. 

OLUCOSA SANOUINEA 

En la actual1dad sin importar el método que se util1c:e, 

sRbe que la muestra de elec:c:16n para la determ1nac:16n de gli..icosa 

es suero o plasma, libres de hein61 is is. No 1·ccc·m1enda 

sangre completa porque las sustanc1as reductcwas de los 

eritrocii'~os lsac:áridosl producen intet"ferer-.c:ia~ además, 

va lores de 9ll¡cosa var1 an con el hematoc:r i to. y es nec:esar- 10 

un inhibidor de la 9luc6l is is como fluoruro de sodio. l26> 

HETODOS OUIMICOS 

En caener-al las det.erminaciones qut.m1cas de 9luc:osa, estan 

basadas en sus propiedades r·eductoras; la 9}1.1cosa 

aldohexosa. la cual se presenta formando un equi l 1br10 ent:.1·e la 



forma aldeh1d1c:d. 7· la eriod1clica. est.<:<. u1t.1Tna es l.: .. que da "' la 

gluc:osu sus Propiedades reductoras aoe1n.\.z. de ser 11:.. es.t..p_1c:tura 

favorecida a pH f1si6lo91c:o. F19 4. 

Otros ao:i..:1c:a1·es como la rnanose:. y la fruc:t1:1sa forman el m1-:::;mo 

ir1t.erferenc1as como sustancias red1..1ct.:.oras v al9unos reac:t..i'-/Os 

invol1.1c:rados son c:arc:ino9ér1icos <26l. por· lo r.:uul t1endf?n a d~J~r 

de ut.1 l1zarse. 

tt-F 
OH-T--H 

HO-T--H 

H-'f-OH 

1+-'j'-OH 

CH20H 

ft-j¡-OH 
'j'-OH 

Ho-i¡--H 
H-<f-OH 

H-<j'--OH 
CH20H 

ir 
'i' 

H-C-OH 
1 

'Fº 
Hor-H 

1+-'j'-OH 

H-C-OH 
1 
CH 2 0H 

H-F 
tt-i¡-OH 

Ho-i¡-tt 
tt-i¡-OH 

H-T-OH 
CH2 0H 

Fi9. 4. E-:;¡1.~1l1tw1os q1.1e for-rna le. gluci:.s¿, 

:::. .. ; 



Los m.;,t.odos ut.1l1zadc-s s.: .. ,: 

1. f'1E'..TODO úE FOL lN - WU C 1920 > 

pt·ot.e• nas> en Pres'3r10::1 a d~ un01 .seolu.:::1 .... n i•l•=c. l 1r1<:• d~ cot:•r-=· 

reacciona con los ione!'s C•-•i::·r icos tC•.i* + > réd1.1.-:1.:.r1dolos ;. 

Los iones cupr·c.osos ""'l prr:iduc1d•:os. 

de ácido feosfo1n.:.libo1co. fonn.;.ndo5E: azul d~ rnolibdeno 

es p1·oporc1o"al a la cantidu.d de glucosi\ presente o::n la 111u•J:st~ru. 

lS, 26> 

Los const.1 tuy~ntes de los eri troc1 tos denominetdos s.:.c,:,.rc. l des 

(SJlt.1t.at1on, ác1do 9loc1.1r·on1cc•. ui-qot.1on1::1nu y .\c1do ascei1·01co) ~~-1 

cc•mo otr·os azuca.-es reduct.o.-es tumb1én 1·8dur:en -=l 101·, cup1·1t:.o 

lo cua) ~-= produce una sobrevalori<l.Clón de la glucosa. 

z. METODO r•E SHAFFER - HARTAMANN ( 1921 >. 

A una m•.Jo?StFa de suero o plasma se le adiciona r.;:,act1v.:. de 

(durant .. e ~l cua.1 se forma O'<ldo cuproso po1· el efecto reduct.or· d~ 

la 9)uco=.~) la rne=:cla se acid1f1ca y se liber.:. yodo libre. 

El óxido ·=1.1proso reacciona de 1nmed1ato con part~e d8 ·~s.te. 

yodo formándose yodllt"o; se mide la cantidad de yodo restante 

mediante titulac1cn con t1o:•sulfillto (empleandco alm1don 

:indicador->. la d:i ferenc1a del tl tul c. que =.e ol:•t'.l<::ne ent;,re el 



problema y un blúnco tratado en t'orma s1m1 lar es pri:oporc1Qnal io ld 

cantidad d~ yodo transfc•rro"'-dO en yoduro por e.l 0~1do 

por- lo tanto~ a la cantidad de az1Jcares reduct-ores ln1ciale'E. .. 

<9. 38). 

3. METODO PE HOFFMAN CREACCION PEL FERRICir.NURO ALCALINO! 

La gl~~Co'.3-<• ,;,n meod10 a leal in•:- produce la 1·educc1.::.n del 

f"erric1anu1·0 amar1 l lo a fer·r·ocianuro 1ncol..:ir·o. 

In1c1ítlmente se 1ned1.rl con el fot6m€?t.ro la d1sm1nuc1ón del 

1.:0101· amarillo por produce ion de fer1·oc1anuro incolor·o y os to se: 

correlacionaba con la conc:entrac16r1 da glucosa. 

Posteriormente en las decadas 1960 - l''I/70 efectuar·on 

adaptaciones para medir dir·ectamenba el ferroc1anur·o producido; 

este ultimo se hace r'2acc1ona1· con un exceso de fl?l"l"IO::OS• 

pan'• formar ferroc1an~wo férrico. d~sarrol landoS€' un colo1· u:;,:_1-'l •:le 

prus1a. <9. 26~ 351 

4. METIJDO DE NELSON SOMOGYI <1944) 

Est.e 10Ptodo es una modi fic&cion del Fol 1n-Wu. 

El pr:H1c1p10 es el mis.rno que .al de Fol 1n-Wu, Zólo "l~1e ~ste 

autor precipita las proteinas con hidn:>:iodo de bario v Slll fat.o de 

. zinc del sl1ero o plasma .. 

El 16n cuproso formado por acc16n de la glucosa sobre las 

solucior1es alcalinas de cobre se un~ al acido ar·senomol1bd1co v se 

cuantifica el color azul de molibdeno formado. (26. 27> 

Aunque con este mét.odo se el irnina la mediclón de saca1· 1do-s. 

39 



no se elimina la inespec1f1c1dad, ya que cualc:i1.11er comp1.u~sto 

1·edL~ctor prodLtce la reacc1on. 

5. METODO [•E REDUCCION DEL COBRE <NEOCUPROINA> 

La glucosa presente en muestra de s1.18ro o plasme.. 1·ed•Jce 

los iones cqpr icc•S a •::upr-05C•S. 

La neocupro1.n.a (2,9-d1met11-1, 10•fenantrol1na) puede 

redL1c1da tarabion por los 
. 

c1.1p1·osos <Cu ) • rorm;,ndo 

complejo intensarnente colr:1r1do. 
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6. METO['IO I;oE LA ORTf_1-TOLUI1>UJA iI•U[i(IWSl"'I. t·;J.;.::l 

Veo- ia.s aminas aromáticas e:nt.1·e el las la cirto-t.olu1d1nil 

condensan et"I m'-'.'dto ::r.c1do y cc•1"1 calor·, C<:•n el gp.1po ~'<ld°""hldo de la 

91•.ic:osa para for·mar una gl•-~cc-sam1n<:•. El f.•l"C•duc;r,0,:1 1r11.:.1ul de li.• 

reacción es un N- gluceis1do in..:s1;.abl~, qur" e=.t~:. ..:n .;,qu1l1t.>r-1L• 

in base de ~duff. Fisi 5. 

El color v·~r·dc qr.1E: apa1·ece 

(8. 26, 27, 38) 

CH::t H 

~~ 
1 11 H-i:-OH 
~ 

l 

H-C=o 

H-i:-oH 
--tt,o 

Fi.g. 5. Reacción de 9lur::osei con 0l'"t:o-tolu1a1na 

El método t1e1"1e como venta.Ja mostrar exact1t~ud, se:n~1b1 l1dad 

y precisión relat1va1nentc buenas, ademas se puede 1.lsar en Pltisma., 

orina o L.C.R. sin t.ener q1.1e p1-~cíp1tar las pr-ot.ei.nas. 

Muest1·a cc•mo desventaJa el qu9!: l;;. orto-tolu1d1na ~s'O!a 



sustanc2a carcinogén1ca y ade1n.oi.s da int.ert'erer1cias 

otros azúcares especialmente con manosa y galac~osa. 

NETOOOS ENZIMATICOS 

V 

El 1,,~so de 1nét.odo5 ~11zimát1c.c•s paril la dtlt.o;;;:no1i-1ac1•-'.:'n <::1e 

glucosa sa119uinea muestra mayo1- e.,;pec1fic1dad y sensib1\1dad 

comparados con lc•s ui.:lodo<E; qt1tm1cos. 

Estos mét.odos incluyen el de las siguientes en~1mas: 

Glucosa ox1dasa, rtexocinasa y Glucosa. deshidrogenasa. 

1. METODO DE LA GLUCOSA OXI DASA. 

En general los diferentes m-é>todos de 9luc1::isa oxidasa emplean 

l1na secl1encia de dos reacciones enzimáticas. siendo la pr 1mera 

reacc16n la especifica y la segunda ta indicadora. 

l.a glucosa oxidasa posee 9rupo prost:.4"t:.1co 

flavin-aden1n-di11uclcót1do <FAD> el cual es el acept~or· de 

para la 0~{1dacion de la glucosa 

gluconolactoni'l7 1nientras. el FAD reducido reox1dado poi· el 

oxigeno molE<cular dt~uelto en la soluc16r1 prodl1C1endose peró>~1do 

de hidrógeno como resultado de la reacción. 

En presencia de exceso de perox1dasa 

apropiado, el peróxido de hidrógeno se reduce: rap1darnente a agl1a 

y el crom.::.geno es oxidado a una substancia colort.da. 
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CH 2 0H 
I OH 

,~: 
OH,~H 

• o, 

OH 

b .. l <:. -C.l.lll~ONOLACTON'A 

POO 
2 H 2 0 • D 

1t1•.::luYen: 

cir to-tolu1 dina. 3-met 1 l -2-benzot1 azol 1nona. 

h1drazona/N, N-d1met1. la.tul ina IMBTA/DMA> y f"en1 l arn1nofen.a-=:ona CPAP> 

conoc:id<:t como reactivo de Tr1nd·~r. C8, 2(·, :-1!3, .::,,8) 

La g)l,cosa oxidas.a 

bet.a-D-glucosa por lo ql1e cualqu1Q1· cantidad de glucosa pr<:!sente 

en la for"ma alfa d€be transformar·se formei b~t-a antes de la 

l"eacción, pn.rü lo <::llal ñl'3llnos ec:illlPOS d.:! trab".Jº t_..r;¡en tncJt.1.Ldc. 

la enzima mt.ttarr-otasa, la. que acelera el proc•-i?:.o. 

Se h.:1 observado que la gJuc:osa c·~1dasú produce la O"':Jddc1cn 

Si91üf1cativa d~ Ja ?-d.;osc•x1-9lucosa. mientrt1s que lec.. mar-1osa y la 

r1l:iosa se o~idan lentamente. C:55, ·12) Sin embargo, I~".ls resulti'idOS 

1nespec1 ficos da la se producen espec1alrnenl:e porql,e la 

reacción indica.dora que se l'ti l i z;;, es una reacc1cr-. redo:>e y por 

tanto, inespec1 f1ca. 
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A;=;¡ • muchos compL1estos Pr-esent . .;:s t:'!r• suero u i:•r 1 nil' 

b1lirrub1na, ácido ascorbico y ac:1clo:• t1r1ca. sc•n oxidados por l" 

pero>(tda!::~. la cur~l t-rar1:::.f1ere el átomo de c-X19eno del po?róJ~tde> d(;: 

h1dro9eno a dichas subst;.nci,;,s. La <:o>:1dc..c:1on y c.:•n eJ lo el cambio 

de color del c1·omogeno, no t1en-= lugar o bien tan solo de~¡:-·uE-s Ut­

que el cOtnPettdor ma\s potente se ha oxtdado por cornplet-o. 

La ventaJa qua presenta el m.:.t.c.dc. es ~l 

reproduc 1 b l <::. 

2. METOOO DE LA HE>:OCINASA 

s~ns1bl12 

EJ met-.odo de la hexoc1nasa al igual .:i•.1e el de lA glucosa 

oxidasél son considerados los metodos de referenc1"' para la 

det.erminac:lón de gll1cosi't. ce> 

El método de la liexocinasa cons1~t.e de llna secuencia .-Je dos 

reacciones enzimáticas. 

En Ja primera reacc1óti lil hexoc1nasa ut1l1zando ATP corn.:.1 

~ustrato fosf'or1 la a las he~~osas. la glucosa-6-fosfaf-,o pr-<:od'.lctd.:. 

reaccio11a cc•n gl'-'c:osa-6-fosf11to desh1dro9a,·1úsa~ dando una mol de 

NADPH por cad<t mol do:. glucosa oxidada. El aum~nt;o de NADPH 

producido asJ. se d.r::te1-m1na espectrotc•tométricame-t-.t.e. C26. 3'5, 38} 

Hexocinasa 
GI ucoeu ATP ------ Gluc:ooa-6-rosíolo + AOP 

G6PD 

GI uc:oga-6-rooíolo + NAOP ----- 6-roefogluconolo + NAOPH + H+ 

A1.1nql1e otros a=ucar-es: de 6 carbonos pu'=!den 1 nter fer 1 r en Jet 
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reacci6n de la hexoc1nasa., las concentracio11es nor1nalot-s de ~stos 

'"'º prodL1cen interferencia. s19n.ificativa. 

3. METODO DE LA GLUCOSA PESHIDROGENASA 

La Gluc-l1H reacciona di recta.mente con glucosa v t.rc.nsf iere e\ 

át.omo de hidrógeno situado en ·~1 carbono de la 9lt.1cosa 

direct.amente al NA[l. 

CH2 0H 

Hul..1:u·rola•a, ~OH 1<.:_oH>: 
OH "i I H 

OH 

ol f -:i.-D-01.IJCOSA b .. l o-D-01.-UCOSA 

GI uc-OH 

b•la-D-OLUCOSA \:>el ci-D-OLUCOSA 

NAQ(P),.. !NAOCP)Hi• H• 

Fi9. 7. Reucc16n que lleva a t:Abo la Glucosa Pesh1drog,,-.nasa 

La canttdad de NADH formada que se mide en el U.V •• 

directa1ner1te p1·oporcional a la concentrac1on de glucosa. t35. 45> 

Este mét.odo resulta el primer proced1m1ent.o para la 

determinac1on de glucosa que hace. posible la medida 

espectrofotométrica directa de la glL1cosa sin una segunda reacc1.:in 

i'1d1cadora. 
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La gl1.1cosa DH es espec1 T1ci\ para la beta-[1-9l1~r.:.: .. ::;.n <.:ont.-,;ntd-" 

los 11qu1dos corporales, por lo cual <E'i! req•.1iere <j<:: la oen:::tm~ 

mut.arrot&sa para que t.1·ansforme a la al fia.-D-glucosa et1 l~ forma 

beta-D-glucosñ. 

úLUCOSA URINARIA 

Aur"quc comúnmente se menciono:! que la de un 1nd1v1duo 

normal no contiene glucosa, el c;,stud10 de 1netodolog1cis er1z1mát.1cc.s 

h-. puesto de manifiesto que aún an cond1ciones normales y con 

reabsorción t.11bular nonnal, a la orina final llega 

cantidad de glucosa, c.cept.J.ndose como valores 111n1tes ha.st.c. 

30 mg/dl. l42l 

La presencia de cantidades apreciabl~s de 9luc:os~ en or-1na ~e 

define glucosuria, la. cuc-1 puede produc11·!>t'I 

disminuc:ion de la reat:asorc:ión de 91'-ICosa por parte de los t-1Jbulos 

renales Cdesc:ensf"J del umbral l"<'lnal). o po1· incremento de \;:., 

cantidad de dicho carbohidrato que 1 lega a dich<:•s t.ubulos le:itado 

de: hiperglucemia) o por ambos mecLtni~mos asoc1c.oos. 

Aunque la determ1nac1on de 9lucosur-1a por· st sc:•la 

para diagnosticar diabetes, sirve como s19n<:> 91_.1i.a, ... 
cual aunado a h1per9lucetnia pueden suger11- dicha enfermedad po1-

ser ambos pato9nom6n1cos de la diabétes mell1t'-1s. 

46 



PRUEBAS CUALITATIVAS PARA LA OETERM\1'1ACION DE GLUCOSA EN LA ORINA. 

METODOS BIOLOOICOS. 

1. PRUEBA UE FERMENTACION 

Lns levadlo·its act l'-'itS fennentan l.-. glucr,.,su y la fructos.;,. 

la galactosa ni de P'""ntosds. 

De la. muestt"a a an<.•l1z;=,r debt':n exr.:luirse las baict..::1·1as (pa1·él 

lo cual 

at.acados po,. lF.::vudur~•S d~r1do res1.lltados falsos pos1t1vos. 

S1 e·.c1~t~ glur::c•!>d, fr1.1•::t.o-s¡~ o ~·mDos, el t:.ubc• de ferrnent..ac1on 

pr·e::senta una •:wc.n burbuja de co2 • a las 2 o ·1 horas. ('9, 39> 

Es un método que requiere hast.a 24 hot·as pa1·a lu obten<::Ión º°"' 

resultados; además se r.,;::qq10,:.re realt~at· •=omo p1·ueba ad1c1onal la 

prueba de Sel ivanoff para descart.ar la presencia de fructosa Cesr,a 

se basa en la form.3c:1on de un color r·oJo al reacc1i:..na1· la fr1.1ctosc. 

con resorcinol en medio a.c1do). 

METODOS OUIMJCOS 

l. METQ[10 I'•E FEHLING. C 184S> 

Se basa en la 1·educcion de o·,,1dos metal1ccos por ao::.c10n d~ 

azucares red1.ict.c.r.::;s. 

Se mezclan Citnt.idades de neact.1vo de Fehlins qua contiene 

sulfuto de cobre y tartrato doble di:! sodio Y Pc•tr.sio 0::or1 01·1na y 

se calienta. la mezcla. 

51 la orina cont.iet'~ gluc.:osa so= 1·0:.ducir.J. la z.c:d dE: cot:.t·e 

formando 1.m p1·~ci1=-itado colo1· reoJt. .. o rr.:•JO c.mar·illo. <27, 34> 
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El üf'tadir tartrato a la solución a leal ina dE< c:obre evita 1<:1 

prec:ipit.acion del h1dro:.cido cuproso y del oxido cuproso. 

Esta prueba además dQ ser cualitativa es 1nespec:lf1ca ya que 

cualquier· compuest.r,:. reductor la da f-'C•sit1va. 

2. METODO DE BENEDICT. Ct~ll) 

la gl•.1cO'.!;il pr-=isent.e reduce el 

reactivo alcalino a=ul de sulfato de cobre <React1vo de Bened1ct:.J 

a un pre<::1p1tado l'"OJO de O'><Jdo Cliproso, de aet..ierdo a la s19u1ente 

reacción. (26. 34, 37, 38) 

~oluciOn al colina col i•nlv 
Cu 

Se forma un precipi tadc.. y color verde, amarillo 

según la cantidad de glucosa y de otras sustancias reductoras 

presentes. 

En este rn ... todo Benedict carnbió el tc.rt-ro.to por citrato y eJ 

hidr-óxido de potasio por carbonato de sodio, obten1endose asi 

reactivo 10 veces más sansible que el de Fehlin9 y algo "mer1os" 

influido por la reducci.:.n inespec1f1ca de otl"i:l'.S sustancias 

l1rinar1as. 

La sensib1l1dad de éste rnét.odo es de 50 

g}uc:osa/dl. 

3. METODO DE NYLANDER 

80 rng 

Se aprovecha el poder reductor de la glucosa sobre una sal de 



bismuto • La soluc1on se: obscurece ·s1 hay 9lc.1cosa, debido la 

precipitación del bismuto 111etá.lico. c::~41 

Para erectuar la pr1.1eba necesar· 10 separar pr 1met·o la 

albúmina presente la Ot"ltlllo 

4. FORMACION DE OSAZONAS 

La formación de osazonas se debe a ~ue las -s'.lst.anctas que 

tienen un 9rupo carbonilo (a.ldosas o c::etosasl reaccJonan con la 

fenilhidracina para formar fen1lhidrazonas. las cuales se combinan 

el exceso de reactivo y fi;an 1.1n segundo grupo f'enilhidi-ac1na, 

el lo se forman cristales de osa.zona caract.erl sticos. 16} 

La prueba no es confiable si l« concentración de sc.1stanc1a 

reductora es menor de 250 a 500 mg/dl. 

La principal desventaja que presenta este m~todo el h~cho 

doe que la glucosa, la fructosa y la mc.nosa dan origen a la 1n1sma 

PRUEBAS CUANTITATIVAS PARA LA DETERMINACION DE GLUCOSA EN LA ORINA 

l. METODO DEL ACIDO DINITROSALICILICO. <Summer 1924) 

En solución alcalina caliente, la 9lucosa reduce el Ac1do 

dinitrosalicilico a á.c:ido 3-amino-5-rdt.rosalicllico de color roJo. 

El color producido es directc:~mente proporcional a la cantidad de 

glucosa en la soluc16n. 

La reacción obedece la ley de Dcer cuando la concent.rac1on er• 

la orina diluida es menor de 300 mg/dl. 

Otras pruebas utilizadas para la cuant1ficac16n de 9h.1cosa en 

orina son: 
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2. Motodo de Fehl1n9 

3. Método de Benedic.t 

4. M~todo de la orto-toluid1na 

Los fundamentos de estos ya fueron d~scr1to~-

LA OUIHICA SECA EN LA DETERHLNACION ()( OLUCOúA. 

A ccint.ir1uación se describen las p1·\nc.1F-'1l(.!z, caract.:<!'1·1st.icas 

d"i!' las t:.abletas Y tiras 1·eact:.1va'S que perm1to;,n det,c1·m1ni'i1· glucos~ 

tanto en suero como en 

* liras reactivas 

Las tiras reactivas destinadas la detec..;1ón de 91UCQSé< 

emplean el método de ld glucosa oxidasa/p~ro~1dasa. 

En este método emplea doble reacc1on en:;::1m!Lt 1ca 

sec1.1enciul. Las diver~ns i:omer•=i a les las d1st ln9uer1 

ut.i l 1:zando di ferent.-=.s ci-omóg!:!nos, amorti91.~adol"es y col<:irdntes d8 

tondo. 

Ccnstitucion de la tir-a. La tira de pl~st1co tiene 

extremo s6l 1damente fiJ<;1da la zona de prueba con ay1.ida d..::: 

ret1culado f1n1s1mo. Esta zona contiene Las en:=irnas gli.i•::osa 

oxidasa v per·oxidasa. el cromogeno. el sistema a.rnor·t.is11.1eido1· y <?.1 

colorante de fondo .. l26, ::19,49, 49, 50> 

Especificidad. Puede atr-ibuirse a la 1mzima ..,ilucosa •:ixidasa 

una especificidad casi absoluta.. sin e1nbargo, pueden prcduo.::1rse 

resul t.ados inespec1f1cos porque la reacc16n indicadora es un,r, 

reacción redo>: y por lo tanto inespeci f 1ca. 

Es importante considerar que se pueden producir reacciones 
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reaccion redox y por lo tanto 1nespectf1~a. 

Es irnportant.e c:ons1derat· q1..1e se puedén Producir reacc1ona:s 

négativa~ f~l'$aS por agentes 1r1h1b1aores de las en.a:::::.mas.. <:iid·am.:.s 

influye la temperatura y el t.1etoPt:• dB 1-ea.cc1on • 

.._ Prueba de re•jucc::1ot'I del c.obr~ con t.able:ti-l"S IC.l 1n1tesf".R¡. 

La ?rueba de Denedict.. hl:I: sJ.do a.ltam'O?nte co:imerc1<:•l1::ada., y se 

encu"l!ntra en el merca.do el no1nbre "Cl in1test" dlC.h<!I.$ 

sodio, 

carbonato de sodio~ -"c:1do ctl;.,r""iCoJ las ins'.:-ruc:.c.1on~~ de lil prueoa 

indican adic.iona.1· a o...in tubo de cns.u.yF-:: 5 gof"~as de i:.>t-1na y 10 de 

a9t.ia af"ladiendo a continuaciOO un& tableta. El hldf'ó;...1do d~ 5od10 

al reaccionar c::on el ag1..1a Proporc1ona el c.otlor que se requi.eree 

pará que s~ lleve a cabo la r~a.ccion. El color desLan-olH•do se 

compara con una esca.la de colores. 

Las t.1ras reac:tlvas y las t.ablet~Hs 1:>on d~ 9n~n ut.1.l1dad, 

porque le permiten al paci..ente: diab~t1co evaluar n.iveles d~ 

9lucosa en Sisn9re y orina en su ca-za, poY 1ned10 de un mét.ooo 

$enci l lo, además son ~rnplendas er, el laborat.or10 cllnic:o como un 

Procedimiento rap1do de ider1;t.1.fici:1:Cí6n lnic1ai.l de 9Jucosa. t26-, 

37~ 46, 47) 
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ESQUEMA GENERAL DE LOS METODOS EMPLEADOS PARA LA DETECC!ON DE 

CUERPOS CETONICOS 

Diversos productos comerciales y;i, sea en forrna de tabletas o 

de "tira<;; reactivas" emplean el reacL1vo de Rot:t1e1·a para det:ect~ar 

c1.1erpos cetOnicos. Pc•r est.a. razón se el 1916 dicho ,..ec.ct.1vo p¿u-c.< 

elabo1·ar un método alterno para el t.Jso de ~stos productos. 

Las poo;;1b1lidades que se presentaron para este fin fueron: 

l. Empleo de 1,.m reactivo sól 1do • 

II. Desarrollo Je tiras reactivas u otros soporte'!:> i1nPre91-.ados 

con el Reactivo de Rothera. 

III. Empleo del Reactivo de Rothera liquido. 

REACTIVO SOLIDO 

REACTIVO DE ROTHERA 
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DESARROLLO DE Tlfi'AB 

REACTIVAS O ALGUN OTRO SOPORTE 

IMPREGNADO CON EL AEACTJV(1 

DE ROTHERA 

1 
EMPLEO DEL REACTIVO LIQUIDO. 



MATERIAL Y EQUIPO 

Aplicadores de mad~rn 

A9itadorQS de vidrto 

Cap1la .. es (d1~metro de 1.5 - l.6 mm v 75 mm de lon91tudl 

Espá.ttila. 

Frascos color $.mbar 

Hisopos 

Papel filtro Whatman No. 42 

Pipetas 

Mortero 

Tubos de ensayo 

Varillas de papel comprimido 

Vasos de precipitado 

Vort.e>< 

Salanxa analit.ica 

RE:ACTl.VO$ 

Acido clorh1drico R.A. 

Amort19uador de fosTatos PH 5.u, 6.0~ 6.5~ 7.0 y 7.5 

Amortiguador de tetr~borato pH 8.1 

Amortiguador TRIS PH B.O 

Bicarbonato de sodio R.A. 

Carbonat..o de sodio anh. R.A. y Grado teicn1c:o 

Hidró~ido de sodio R.A. 

Gl u:ina 

Lactosa 

R.A. y G:ad~ ~ec:n1co 

R.A. 
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Nit.roprusiat.c• de ;;od10 R.A. 

Sulfato de amonio 

ACETEST" 

BILI-LABSTlXM 

MUL TISTIXR 

MATERIAL BIOLOGICO 

R. A. y Grado téc:n1ceo 

tLaborator1os Mile~ de México) 

(Lat..•orator1c.1 ~ M1 les de Mo'<1co> 

<Laboralortos Mil~s de Mo'.Jx1col 

Orina de pac1ent.es diabéticos valorada pura. cuerpos cet6nicos. 

Orina de pacientes no diabético~. 
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l. EMPLEO DEL REACTIVO DE ROTHERA SOL.IDO 

En general en la bibliograf1a que revisa la 1netodeolo9la 

ut.i lizada para la detección de cuet·pos cet6ntcos. 

las cantidades exactas en que deben estar los componentes del 

Reactivo de Rothera. Frecuenti=mer-ite deben 

utilizarse "cristales" de nitr0Pn.1s1ato de sodio. o t:i1en "9ota5'' 

de una solución saturada de est.e compuesto <9, 34>-; en otr-os casos 

también se menciona q1.1e la concentractón del n1t.ropr1..1s1at.o d-3. 

sodio debe ser 1nenor que la del sulfato de amonto y del c&rbona,. .. o 

de sodio, as1. como q1..1e la conceritrac16n de estos dos compuestos 

debe similar (33, 39). 

Por este motivo, lo primero que se estudió fue la compo~1c10n 

exacta del reactivo que permite apreciar la concentrac1on de 

C\1erpos cet6nicos .. Se tomó como base la composicion de •..1no de los 

productos comerciales ut.il1::z:ados con mayor frecuenc:i~. el c:1.1al 

esth. compuac;to de Nít.roprusiato de sodio, 9lic1na y carbonato de 

sodl.o (27, 42); adicionalmente, est~1dio el efecto de lactos¿ 

sobre la sen:::ibil1dad obt-.. e1 .. ida con el reactivo de esa compos1c16n 

Pi:•r ot1·a parte se c:ons1der0 la compos1c1ón 1nd1c.ada en le.. 

btbl 1ogrc.t'1.a l33, 36), la C\lal al React1v..-_. d•:;, Roth<::r·a 

compone de Nitropr1.is1ato de sodio, sulfato de amor"llo 'I carbonat;,, 

de sodio. 

Siendo de interes des:arrol lar 

posible se preparó también el Reactivo de Rothera en compos1c1<;ir1 

similar a productos comerciales pero utilizandO 1"eact1vos graoo 
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t-éc:n1co. 

íECNICA 

1. COHPOSICION OCL RCAOTIVO OC ROTI IC.f"~A :JOLIDO. 

Se prep<:1r<.'> React.1vc• de Rot;.her·a sol1do 

c:ornposic:16n y c:or1c:ent.r'OC101·1 segun su 1nd1·::~ .,,n las Tablas No. 

<React.ivo A) y 2 <Reesctivo B>. Eri arnt..os casos se uti 11:.::aron 

reactivos 9rado anal1t1co, para lo cual los cr1stales de 

nit.roprusiato de sodi.o se pulverizaron f1nament.e en un mortero, 

mezclándolos poste1·1ormente en el orden tnd1c~do con los dern:.s 

react1vos. 

En la Tabla 3 indica la compos1c16r1 del Reactivo de 

Rot..hera <Reactive• C>. la cual es. similar a la del Re"'ctivo 8, pero 

en este caso, con el fin de observar s1 la lactosa ir"crerne-nta la 

sensibilidad dgl reactivo, 

concentracior"eS de dicho d1sac:~r1do 

reactivo que rnostro mayor sar'\Sibl l 1dad. 

Valoracton de Cuer'POS C&:t.01·11co~. 

adiciona.ron di ferer1t.es 

la concentrac16n del 

Con los react1....-os Preparados s~gUn se indico. desarrollo 

,.1a técnica de valorac1on de cuerpos c:eton1cos, la cual con;.1ste .;:,.-, 

efectuar "una pr1.1eba en tubo" de la s19u1ente rnane1·a: 

Ad1c1onar o t.1n t.ubo de ensaye 0.1 9 de reactivo y 2,1) ml d.;¡: 

or in~ previamente vulo1·ada par•~ cuP-rpos cet.ór11cos. Come- cont.rol 

negativo, se usaron sie1nPre muestras. de or1na en las que se 

detectaron cuerpos cetonicos. 

Las orinas empleadas, se el igieror1 entJre las muestras que 
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fueron valoradas en el labcr·ator10 de b1oqu11n1ca ck:l I.N.P.: 

posteriormente para r-eo;il lZar el presente est-ud10, se deto.J1rm1n.:1 

el las la concentracl<'=>n de cuerpos cet ... ">n1cos 1.1t 1 l 1zand•:• lat>l<S?tas 

AcetestR. 

Pat"A comprobar la uttl1dad de los> reactivos d~ R..:itheru 

preparados, asl como para observar el efecto de la lactosa sobre 

la sensibilidad del Reactivo C, se util1züror1 con 

..:onc:entrac1on~s do c ... 1erpos cetónicos f-uert'!!:mente pos1t1vas. 

La aparición de color se 1nt.orpret6 d'i! manera similar la 

observada en las tableta~ AcetestR. 

Color 

LILA TENUE 

LILA INTENSO 

PURPURA 

Valoración 

TRAZAS (+) 

MODERADO ( + +) 

INTENSO (+++) 

Concentra.c1ón aproximada 

mg/dl 

" 
30 

80 

cada uno d~ los resultados que se informan implica el haber· 

realizado cada Prl.1eba entre 15 y 20 veces con el obJeto de obte1;er 

resultados confiables; ademas, para comparar la sansit>il1dad 

obtenida con los reactivos comerciales y los elaborados, como 

control se ernplGaron siempre tabletas Acet.estR. 

RESULTADOS 

Los resultados <Tabla No. 1 y 2> mostraron que la proporc1on 
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ade:cuada para lo elaborac1on del Reuct1vo sél ldo A o 8. tu~ la que 

cont1ene: 111 t.roprus1ato do:: r.od10 en rel¡-.c1ón 1 .:. 2tl cc.n el sul fat.o 

de arnonio y 1<:1 9l 1c1na r·espect1vumente. 

react1vos de Rothera fue difer~nt';';:, ~1endo ~st-u de r·oJo 

el ce.so de 1 Re e.et j vo A y d~ l 1 l <:~ t~nue u p1JrPlff a 

B, s1n embargo la ser1sibil1dad de uno y otro reactivo la 

rnisma. La sensib1l1dad que proporcionan los Reactivos A y D es 

similar n la c:iue se obtiene con las tdt:>letas Ao::etest"'. 

Lo: reactivos se guc.1·darc•n 

estudios de estabilidad 112 mese5). 

Por lo que respecta al Re<tct1vo de 1;:other<t C- <T<tbla No. 3J. 

se encontró que la lactosa tnf'luye en la se1"1sib1l1da.d 

proporcionada por el reactivo en ninguna de las concentraciones 

estudiadas C0.05 9 a 1.0 g). 
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TABLA Ne•. 1 

COMPONENTES DEL REACTIVO [iE ROTHERA/SLILFATO [)E AMONIO UH 

NITROPRUSIATO SULFATO CARBONATO RESIJL1A1'V 

DE SODIO l>E AMONIO I1E $0[.)I(I CONlROL ( OIJl hOL 

(g) (g) (9) POSITIVO NEC~ATJV(I 

o.su 2. (1 2.0 . -

0.2~ z.o 2.(1 . -
ú.JO 2.0 2.0 ... -
0.05 2.0 2.U .. 
0.50 l. o 1. o . -
0.10 1. o 1. o .. -

TABLA No, :¿ 

COMPONENTES DEL REACTIVO DE ROTHERA/GLICINA (fU 

NITROPRUSIATO GLICINA CARBONATO RE;iULTAPO 

DE SODIO DE SOüIO CONlF<OL CONTROL 

(g) (g) (<~) POSITIVO NEGATIVO 

o.so 2.0 2.0 + -
0.25 2.0 2.0 . -
0.10 2.0 2.0 ... -
o.os 2.u 2.0 ++ -

0.50 !. o 1.(1 ' -
O. JU !. o t. (1 .. -
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íABLA Nr.;i. 3 

COMPONENTES DEL REACTIVO [)E ROTHERA COMPUESTO CC) 

NITROPRUSIATO GLICINA (ARftONATO l.ACTOSA R~SUL"TAl>ü 

DE SODIO I>E SOIJJO co:HRCIL CONH~OL 

(9) (g) (g) (9) P05lTIV(I NEGATIVü 

0.05 J. (1 1.0 l. (1 

o. 05 J. (1 1.IJ o.~o 

u. ú~. l. (1 1.(1 u . .;:~ 

o. o~. l.fl 1. (J •J.Jfl 

0.05 1. o l. o o.us 

2.EMPLEO DE REACTIVOS DE OU-ERENTE ORADO DE PUREZA. 

Con el C!bJeto do d1sm1nu1r el costo del Reilct1vc• de Rott-.er~. 

se prepararon n._1evos lotes dt': reacl:.J.vo:s A y B mezclr.ndo 

component.;;is grado analttico y tócnico en cornb1nac1ones var·ic.bles~ 

ut.ilizanoo siempre nitrcis:·rtis1at:.o de sodio 9radeo anL,lit.1co, Peor SE!I' 

este el react.ivo cr1t1co de la reaccti:-n. 

RESUL TAl,OS 

Los l'ezultados obtenidos uttlLzando componentes grado 

anal.1.t..tco o técnico comparativamente fueron s1m1lares, lo cual 
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parece 1rtd1car que -o,l purezit no 1nf Juy~ 

s19r11 f1cat1varnente en Jos re5uJ tados. 

3. COMPARACION DE LOS REACTIVOS ELABORADOS cor" T AOL[T AG y 
TIRAS REACTIVAG. 

Come• S19'.U'"'nte punt-o se t:ons1deró 1mPort:anf::.a v¿i,l 1d;:.,· l<:•:; 

Rothera/Sulfato de éoruon10) y B CReact.ivo el•• Botl-1El'i"•/Gl 1c1nit.), 

frente a los obtenidos con las t.abletas Acete-.:.t.M y los tiras 

reactivas Bil1-Lnbst1xR y Mult1st1xR, tas cuales usadas 

cornünmente en pruebas de r1..1t1n~. 

Para la comparactón se ut1 l i:=aron muestras de or·1na con 

diferentes concent..rac1ones de c•.1>:::rpos ceton1co:s., Ctr.:i7<is, mo•::Jo;.rildO, 

fuertemente posi tivo<ts y ne9at1vasJ. 

RESULTADOS 

Los resultados t.:•bten1dos se presentan en Ja tabla No. '4. 
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TABLA NO, 4 

COMPARACION DE LA REACCION OBTENIDA ENTRE LOS REACTIVOS A V B. CON 

TABLETAS Y TIRAS COMERCIALES 

CONCENTRAC 1 Ot.J APROXIMADA DE CUERPOS CETONICOS 
HI ORINA 

·rRAZAS MODERADAMENTE FUERTEMENTE CONTROL 

POSITIVA POSITIVA NEGATIVO 

15 rng/dlJ c:-10 mgldl 1 180 rng/dl) (IJ rn~/dJ) 

REACTIVO [)E . .. +i--f- -
ROTHERA !Al 

REACTIVO DE . .. ... -
ROTHERA <Bl 

ACETESTR . .. ++ • -
BILI-LABSTV<R . .. ... -
MUL TISl I~:R - .. i·i- .. -

4. PRESENTACION DEL REACTIVO DE ROTHERA SOLIDO 

Considerando que IC!is formulac1or1es estLldiadas del Rettc:t.1vc• de 

Rothera pi-r_.porcionaro.:•n ,.-.-"':::11ltados s1rnilare3 (Tabl~~ No. J Y 21 Y 

que el reactivo que cont.ic11e sulfato dB amc•ntc• <Reactivo A> es r11á5 

12conóm1co ·oiu<::: el que co11t1.,,ne gl 1c1t1a <keact1vo [I¡, se d1sel'l'aror1 

4.1 Cap1 lares empacados con Reactivo d~ Rot.1-ier,-;, en Polvo. 

4.2 Corrector l iqu1do:i P&t"a m~quinc. <DIXDMEXJ corno :::opc•rte de1 



reactivo cubierto con 1.w1a membraina sem1per-meable (SPECTROPORI. 

4.::~ Frasc:oo:;; con el r-eact.i•;o de Rotho;H""rt en polvci .. 

TECNICA 

4. 1 Se empaca1·on inanualmoo-:nt.e cap1 la1·e:':=i de vidrio con 

d1~metro de 1.5 - 1.6 y 75 mm de lon91 tt,.::J, con 8.1) mg 

aprox 1 madament.e de 1 Reac:t i vo de Rot.her- .,_ en PO l vo 

con plast1lina por el extremo libr~. 

V sellaron 

La funcionalidad de los capilares empacados consistió 

int.rodt1ctr un capilar· en t·ecipient.e con con cuerpos 

cet6ntcos y permitir que por ca.p1lar1dad subiera la orina h.:tst.a 1.0 

aproximadamente, Part.11· de este momento 

t~ranscurrir 15 se9undos Y se ~fectu6 la lectura de lit reacc1on. 

4.2 El empleo de co1-r-ector J1quido para mAqu1ni1:1 CC•lfl() soPc•rte 

del reactivo, consistió en colocar una. capa de aproximadgmente 

15 mm de longitud del corrector sobre una varilla de Papel 

comprimido y antes de que se secara el c:c·n·ect.or se f1Jc,,.ron sobre 

él entre 20 y 25 mg de Reactivo de Rother~. c:ont.1r1uac1on 

cubrio la react:.1va con membrana sem1permec..Dle. 

La funcionalidad de la varilla se ef~c:tuo d~ manera s11n1 lar a 

la descrita para los capilares empac~dos Reactivo de Rothera. 

4.:~ Corno última t:"PCl•~n se c.:1locoron 5.ú g de Reac-t1vo de 

Rothera en frascos colo1· b.rnbar de 15 ml. 



RESULTADOS 

De las posibilidades planteadas. se ot•ser·v·:i q1,.1·~ lL\ técn1c._.. 

para llenar C<'\Pl lares de fcwma man1,.ml muy labo1·1osn 

télnto costosa, al mismo t.1empo que son sumam~nt.,; tr·a.91 les y pot· 

co1""1si91,.1ier.te susceptibles de fract•.u-a.r~e f Ac i lm~nte. 

~at1sfact~o1·io, d~b1do 

d.;!terioro. 

qo.1é la z.onit r~é<Ct.1v.:' o;:utr··: 

La presentacl<!in más .a.decuada rest.~lto ser el Reactivo d.:: 

Rothera en polvo envasado en frascos d~ colot· :..mbL\r est.a ult.1ma 

presentac16n perm1tio realizar pruebas de estabilidad t1empo5 

vari.ados. 
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11. ELABORACION DE TIRAS REACTIVAS 

Los r-eact1vos comer·c1ales que detectc:1n C:tH.,rp.::•s cet.:-n1C<:•S 

<tiras reactivas o tablet•~-sl of..-ecen o.::omc•dldad Piu·i\ S'-l •.fSC• por 

reac:t.1vas o al9un .._-.tro soporte con el rea.::r.:.1vo dP. Mott)era 

proporc1oriara l<:o misma fac1l1dad de 1n<:oneJo que lc1s pr·c•ductos 

comerciCcles. se buscó la compoor.1c1nn del r'l'!act.:.1vo 

ltqu1da. 

Se estudió el compot""tam1ento de los R~t:.cl..1 vo.,; A c1:;,·~,.,u:t.1v1_-, <::!~"! 

Rothera/Sul fato de ñmon10) Y B <Reactivo de Rotl1er-rl./t;l 1c1na) 

so1'..1ción. para lo cual se trat;aJó de la s19u1ente man>?ra: 

l. Se preparo el Reactivo de Rother-a forma. 11 qutda 

ut111:;;:.:ando la compos1c1on previamente estudiada de los 

reactivos A y D en polvo. Para disolver lo-s reactivos 

emplearon compuestos inorgánicos (Agua. NaOH. NaHC0
3 

Y 

HCl> y diferentes amortig~1adores lFosfatos, TRIS. y 

Tetraborato>. 

2. Se impregnaron tiras d·~ papel filt:.ro con Jos re::11.:t.1vos 

llquidos. 

3. Se prcba.ron los reactivos liquido-;; y las t.iras ltnpregnada:. 

c::on muestras de orina r.:on d1 fo=rentes con.-:~nt.1·~~1on""'s dr--

cuerpos cetonicos. 

4. Se estudio el tiempo de estabilidad del reactivo Jtqu1dc• y 

de las tiras 1mpre9nadas. 
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TECNICA 

REACTIVO DE ROTI !ERA LIQUIDO A V O 

ta. [>i!iolventes 111or9to..n1co~ 

Como el ntt.rur_,r1..131at•:• d'2 sodir.• es pc•li•F, emPlearon como 

disolvente::. <'l9t.l<:• d'=!st1l;o.-:la, N<\OH 1.(1 rn•:•l/L, NaHC.O.:) 1.0 rn-:•l.IL y H•:l 

t. O mol /L. La d1-::oluc1or1 s~ efect.uó .:-tdu::ioroat-.d•:• a t.ubos di;: en:=.;~ve. 

0.5 9 de Feii<ct1vo <A o B) y ~.O rnl de ce.da d1s.-_.lvente. La 

inoJaridad final de cada component.~ d~ los rea1=l.1voo: -s:u 

d1~olvient.e fue: S.4 :·~JO -:.i mmol/L parn N1t-ropru~.1at':• !':Odio; 

(1,5 mol/L p<:ffa Carbonato d<a- sodio: 0.66 mol/L p0\1·a Gl tcin<1 y 0.38 

m•:•l/L paru Sulf'at.o de amonio. 

2a. Impregnación de Tiras con le·~ react.1vo~ l1qu1dos A y &. 

Ci:.n la!t soluciones de los reactivos A y B se proced1·:i a 

impregnar tiras de papel filtro Whl'l.t.man No.42: \de 0.5 crn de ancho 

por 3.(1 c1n de largo). Para ltt 1mpr·e9nac.1ón, la~ t.1r<os !;.E: cc•leoc<:oron 

dent.rc• de una ce.Ja Pet.r-1 y les agre90 200 µl de cada s0Juc1ór1 

react1va sobre una supe1·fic1c de 2. O y deJaron 

temperatura amb1ent~. 

' Oe los P<'<Po?.l•::!S Whatman ut.1l1<::ados en el laborator1•:•, 

part1c1.1J<:1s de 2.5 u 50 µm~ posee •.1na veloc1dad de flUJO lent;.a que 

co1·re:r.ponde a 2AU s/rnl y res1st.enc1a es t.udo hurnedo E:$ 

adecuado par~ prevenir la 1·uptura d~l papel C52J. 

:Jr~. Func101t0:tl1dad de }<.)s React1vos ll.qu1dos A y D y de las 

T1t-as irnp1-egnad<:<.s. 
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Para conocer la f1.incional1dad de los 1·eaci:1vO!>: l1.<-1u100'"'° (~ Y 

8. se llevo a cabo prueba en tubo co 1 oc: ando l . n m l ~1·~ cada 

soh.1ci6n reactiva y ~.O ml de orina ceor1 conc<;:-ntrac1or1 

fuert.ement.e positiva do:: cuen=-c•s cetcn1cos, inmediatamente desp~u~o;:: 

se me:z:clarc•n los tubos y se efec:tu6 la lec:t.ur·a de la pruéba. 

Para probar la funcional 1dad de las t1r<'.1s impregnadas 

adicionaron 200 µl de orina a cada tir·a. La orina q•.1e -:;e empl~o 

fue la misma con la. que se probaron los reactivos l1.qu1dos. 

RESULTADOS 

Los resultados de la prueba en tubo para los Re..act.1vos A y B 

most.raron que cuando éstos se disuelven en h1drox1do de sodio no 

reaccionan con cuerpos ceton1cos; con los react1vos disueltos en 

agua se: manifiest.a una reacc10n débil 3 minutos después de que se:: 

hicieron reaccionar~ sin embargo, aunque la n:!aCcton 

equivalente en ci..ianto a concer.traci<!•n de cuerpos c~tontcos el 

color que se origina es diferente, siendo .:.ste roJo y lila para el 

Reactivo A y B respect.ivamente. 

Con los reactivos disueltos tar,to bica1·bonato de: soi:iio 

como ácido clorhldrico obtuvo la 1·eaccion esperada de 

acuerdo a la concer1tracion de cuerpos cetónicos de la in1.1estra; 

nuevarnent.e se observo q1.ie aunque la reucc16n es s11n1 lar entre ~J. 

Reactivo A y B, el color producido es dífer·ente siendo 

respectivamente morado y púrpura • 

utra diferencia importante observada ~ntre el Reactive.• A y el 

B es que en HCl la reaccion con el Reactivo A se aprecia despue-e. 
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rna111 fiesta 

TAOLA NO. 5 . 
PRU[BA EN TUBO DEL REACTIVO DE ROTi-l[RA 

TIEMPO vE ORINA CON CUERPOS CETONICOS 

DESAfiOLLO DE. 
COLOR 

MIN H20 NaOH NaHC03 HCI 

REACTIVO 112 - - - -
A ' - - - ROJO 

2 - - FWJO MORAVO 

3 ROJO - MORADO MORADO 

REACTIVO 112 - - - PURPURA 

B ' - - - PURPURA 

2 - - LILA PURPURA 

3 LILA - PURPURA PURPURA 

" Reuctivci A~ Reactivo ·:le Rothcrn/S•-Alfuto de umc..rdo 

Reactivo B Reactivo de Rothera/Gl1c1n~ 
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TABLA NO. 6 

PRUEBA EN TIRA DEL RCACTIVO DE ROTllERA 

TIEMPO DE 

DESAROLLO DE ORINA CON CUERPOS CETONICOS 

COLOR 

MlN H 2 0 NoOH NoHC02 HCI 

REACTIVO 1 - - - R(IJ(.1 

A 3 - - - MORAt>O 

6 - - HOJO MORADO 

REACTIVO 1 - - - ruRPUí~A 

9 3 - - - PURf-lLRA 

6 - - LILA FURf'URA 

. 
Reactivo A Rcacti.vo de Rothera/Sl.1lfato de <".tmon10 

Reactivo B "" Reactivo de Rot.hera/Gl 1c11-.a 

Los result.ados de la prueba en tira (Tabla No. 61. mostraron 

diferencias con respecto a la prueba en tubo. En t;1ra r10 

observó reacción para los Reac~ivos A y B di.suelto~ en h1dr6x1do 

de sodio y iil9ua; bicarbonato de sodio la 1·eacci..:.n =..e mar11f~stó 

después de 6 minutos de reacción con los cuerpos cet.on1cos: con 

acido clorh1drico la reacción esperada mani fest-O los 3 

minutos con ~l Reactivo A y al mirn.1to con el Reactivo B. En este 

caso tambi.én se observaron diferenci.as en el color prod1.1c1do por 

ambos rcact1vos, éstas se muestran en la fabla No. 6. 
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4a. Prueb<i.s de Est-Elbl l 1daci 

Se rn1dio el tiempo 181°1 ~ue d-=sp1.ies d~ elabo:w;;,dos los Re<1ct.1vos 

ltqu1dos A y By las tiras tmp1·e·i:rt1adas reaccionan al pon8rlBs 

contacto con los cuerpos cetcn1ce+s. 

RESULTADOS 

El Reactive> liquido A as cst.atde solament.e una hot·i'I despues 

de elabcwado en tanto que el U pennetncc<:: estable por· 8 horas. Poi· 

lo que respecta a las t1 ras, las G•.1•'.! fueron 1mpt·e9nadas con ~1 

Reactivo A en bicarbonc.to de sodio 'SO:•n estables ::t horas rnient:.ras 

q~1e las impre9nadas con el Reactivo B son estables 5 horas; las 

tiras impregnadas con Rea.ct.i.vo A en ~cido clorh1dr1co son estables 

20 horas en tanto que lns impregnadas con el reactivo B en el 

mismo ácido son estables 30 horas. 



í<EACT!VO DE ROTHERA/OUC\NA LIOU\00 (REACTIVO 8) 

Dado que los t.1e1npos de est.ab1 l 1dad d.;i los React..1voo;. A y t; 

fueron muy cor·tos, se probo ut1 11 zar amortiguadores con va 1 or·e:; de 

pH diferent.e la fina 1 ida.d de lnC:r-ementar los t-_.1.:?mPO~ de 

estabilidad. Puesto qi1e con el Reactivo Bel tiempo do: apci.r1c1.-...-, 

de color al reaccionar con los cuerpos •:;P-t<!•n1co5 fue la m1tad del 

requerido por el React.1vo A y 

reactivo para continuar el estudio. 

TECNICA 

1b. Amorti9l.1adcires (Re;\ct.1vo B-Amort-~19uador l 

La d1soluci6n del Reactivo D er1 amort.19uador efectuo de 

manera similar a la utilizada con los compuestos 1no:•r9d.n1cos. Se 

emplearon los s19uier1tes amort19uadores: 

Amort.i9Uildos de fost·a.tos O. l mol/L pH 5.o. 6.0. 6.5, 7.LI 
y 7.5 

Amortiguador TRIS O. l mol /L pH S. O 

Amortiguador de Tetra.borato O.l mol/L pH e.1 

La concentración de reactivo~ fue igual a la indicada c•..ie.ndo 

se ernplearor-. disolventes ino..-9án1cos. 

2b. Impre.gnaci.ón de Tiras con el Reactivo B-Amor·t.1guactor. 

Con el Reactivo B prepar-ado en los difer-entes amor-t19uad•:ires 

se impre9na1·on t.ir-as d~ papel Whatmar1 No. 42 de rnaner-a similar 

cuando t...-abaJ6 con el reactivo disuelto 
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=:_ib. Funcic·n~,l1dad y est;.ab1 lidad del r~eeoct.1vc. fi-Amo:.:·1·t.19u<odo:.1· y 

de las TlYdS React.1va~ impregnadas. 

Las pruebas en t.1.ibo del Reactivo 0-Amortigtiador y de las 

tiras impregnadas. se l levaror-. cabo de igual •• 
descrita para lc•s react.1vo:i;¡; d1s1.1elt.o'E. •"=n .::ornpue::;t;.os inorg.~ni•::C•5. 

Pa1·0. la reacción se 1.it::.i l 17.•!> or1n<1 valo1·ndc. pric:\/1amen1,;•:i 

tabletas Acetest.n. con •=oncentt"ilCl·-">rl moderada de cuerpos 

ceton1cos (aprox1maddmont"'" 30 mg;.'dl l, m1d1endo 

tiempo en que se produJo la coloración respect.1va. 

RESULTADOS 

En la Tabla No. 7 se aprecia que tant.o la naturaleza qu1rnica 

del amortiguador como el valo1· de pi-1 influyen en el t.ieinpo e-1"1 qu~ 

se produce la reacción entre el Reactivo B y los c1.1e1·pos 

cet6n1cos. 

As1? se observa que las meJores condiciones para que se lleve 

a cabo la reacci6n las proporc1on;,. el reactivo rec1ér1 pt·eparado en 

amortiguador de fosfatos PH 5. 0-6. O, a este p¡¡, la prueba e1"l tubo 

se produce instantaneamente o en ur-. m~x11no d<:!! 3U segundos, en 

tanto que cc•n ld t.i1·d el color :;e ob!!erv._.. ent'rl'!' 31) y 60 so:-gu11C1os. 

El aumento del valor da pH en amortiguador da fosfatos de 6.5 

a 7.5 incrernenta el t.1empo en que produce la r~acc1or1 cor1 

cuerpos c~t.on1cos; el desarrol Io de color de la prueba en ta1t;io 

con la t.1ra impregnada se pr·oCJuce respect.iv&mente 60 y 9U 

st!gundos.. 
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Con el am•:•rt.1..,;u.<1dor TRIS d. PH 8. O la rea-=.c1•:u..., s.e o:>bser..,a 

60 se9-.1ndos para la Prt.ieba en tubo y en 90 seg1.indos pat·a la pr·uebn 

tira, en tanto que con el amort.19uador de t:.etraborato a ~H 8. l 

para ambas pru'2bas la r~"::L\t::<:1on tarda 4 vnces rn3.s en miw11 fes;t.«1·se. 

Cuando se probó la t'unc1onal1dad del reactivo 30 t1oras 

despu'9's de haber sido -,¡,loborado, el desarrollo d~ col•.:w par·a ambas 

pruebas fue más lento en compa1·ac1ón con el ob,.~en1do con el 

reactivo recién preparado. 

La prueba en tubo fue positiva no 1nstantáneament.e sin<• a los 

7 minutos, además a pH superior a 6. U no se obse1·va desarrollo de 

color. En la prueba en tira, el desarrollo de color tardo 3 

minutos en lugar de los 30 segundos observados in1c1almente. 

además el pH no dfecto su funcionalidad. 
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TABLA NO. 7 

TIEMPO DE REACCION V ESTABILIDAD DEL REACTIVO O( í-!OTllERA - AMORTIGUADOR 

PRUE8A 

TUBO TIHA 

Amort19u~dor pH DESARí.:OLLO 

Fosfatos 5.0 INST, .)fj 

o. 1 mol/L 6.0 30 s b(J 

6.5 60 s 90 

7.o 60 s 9(1 

7.~. 60 s 90 

TRIS a.u 60 s 90 

0.1 mol/l. 

Tetra.borato e.1 240 s 2·10 

o. l rnol/l. 

1 h despuós de haber sido preparado 

30 h después de haber sido preparado 
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rur .. o T1RA 

DE COL.OR 

7 rn1n. ~j m1n. 

7 m1n. 5 rn1n. 

11) m1n. 

15 rn1n. 

15 fRln, 

10 min. 

1~· m1n. 



PREPARAC10N DE REACTIVOS INDIVIDUALES V MIXTOS CON LOS C0MPCJNl:NlE~1 

DEL REACTIVO B 

estabilidad dP.l 1"•2c.ct.1vo pr~par·ando r-~;1o:t1vos 11·1d1v1du.:iles, 

mixtos, con CQda de los comporv~nt.:?s del React.1 vo 8. 

Como disolvente dcc1cJió ut1 l1~ar a1nort19uador· d~ tosf;:~tv=> 

pH 5. O por los res"d t.o.dos obtenidos "' anter 1 onnente 

sei"Salados. 

TECNICA 

Se prepararon las soluciones rea.ct1va-:; s 1 g•..11 ent-es en 

amortiguadot· de fosfrit:-os 0.1 rnol/L PH 5.0 

1) Gl 1c1na <G> o.66 mol /L 

2> Nitroprusiato de sodio CN) B.4 X 10-'4 mol/L 

3) Carbonato de sodio <C> 0.5 mol/L 

4> Nitroprus1ato de sodio s.4 X 10-4 mol/L-Ci\rbonato de- sodio 

0.5 fnol/L 

SI Nitrop1·us1ato de s•::id10 8.4 X 10-
4 1nol/L-Gl 1..:.11·,;:;.. 

U.66 mol/L <N-G) 

6> Glicina 0.66 rnol/L-Carbonato de sodio 0.5 mol/L <G-Cl 

Como cor1trol se uti. l 1zo el Rei\ct.ivo de Rothera B compl<-.!to 

<reactivo único) ut.11 izado en los ant .. er 1ores est-Aidi.os. 

Con cada uno de los anteriores t·eact.1vos. se impregnaron 



,. 



RESULTADOS 

Los resultados pr-csent.ados en la Tabla No. 8 co1npr-ueban q1.1e 

e'fectivamente la estat>i l tdad del Re¿;,ct.1vo d.r.# Bothera s-a 1nc:1 ~m•.::nt: . ._, 

notablemente al -..1t1l1zar los r-.eact1v1;1s p,-ep.-.1-c.dos 

1nd1vidual. 

Asl m1srno, p-..1edc obset·v¡u·se ql~e los component.~s c1·1t1.::os d't:! 

!a reacción son la Gl ic1na y el Carbonato de sod1c• que al ro?Star-

Junto::. permiben que el r-eact.1vo sea ~st;.able d•.iranto:: 

se observa i:!t"1tre el rf;!a.Ct 1 vo unico y C-Ci + N. 
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TAOLA NO. 8 

PRUEBA EN TIRA V EN PLACA DEL REACTIVO UNIGO V 0[ LO!.~ RCAC TIVO!""; 

INDIVIDUALES V MIXTOS 

ORINA cou CUERPOS CETOtHCOS ORINA 
CONTí<OL 

TIEMPo"' 

Adición de ' 1 h 80 h 72 h 7 d1 as :::.-to dl.a5. 

REACTIVO 
UNICO ... - - - - -
REACTIVO$ 
INDIVIDUALES .. .. .. .. .. -
N . e . G 

REACTIVOS 
MIXTOS .. .. .. .. .. -
N - G 

N - e 

REACTIVOS 
MIXTOS ... - - - - -
e - G 

N 

""T T'1empo despu.~s de habe.r sido preparado el reac:tl.vo. 



TESIS 
DE t4 

f19 k7fBE 
UIBUBTEG!t 

l!l. REACTIVO DE ROTHERA Ll QUI DO 

Con base a los result:.ados anterio1·es v tomanrJei ~n <:lh~nta •:aue 

par a obtener r.:activo estable es impo1·t,:.1)t•~ qu•:? est:en so;,pdr·ados. 

la glicina y el carbo1;ato de sodio asl. como q1.1•:: •:C'n •=1 •1so de 

1·eactivos mixtos lC-N y G-N> 

estable? se busco la c.c•t;ce1)tnción Optima de •::ada los 

co1nponentes q1.1e permi t;.iera detC' .. ct-&r· 5. (\ m<J/dl de 

cetor11c:os. 

RESULTADOS 

Las c:oncentracior1es r.t1.1e se encontraron ópt:: i.mas p~t·a obt.ener· 

el resultado deseado fuero..-. las siguientes: 

REACTIVO C-N: CARBONATO-NITROPRUSIATO 

Nitroprusiato de sodio 6.7 ;<. 10-J rneol/L 

Carbonato de sodio 1. 26 m.:.:il /L 

Benzoato de sodio '.2:.7 g 10-
4 

rnol/L 

Amorta91.1ador de fosfat~os 0.1 mol/L PH S.1) 

REACTIVO G-N: GLICINA-NITROPRLISIATO 

Ni troprusiato de sodio 6.7 Y. 10 -'3 mol/L 

1.B rnol/L 

Benzoato de sodio :2.7 X 10 -
4 

mol/L 

Amortiguador de fosfatos O. 1 rnol /L PH 5. IJ 



FUNCIONALIDAD V SEMSIB/LIDAD DE LOS ~[ACTIVOS 

con las COt'lc<=:nt.raciones ópt¡mas d•= los 0::<:1mpor1ent<:!s del Reactivo d<:<: 

placa d~sc.r1 't-ii 

anter 1orrnente. 

RESIJLTADUS 

El React.ivr"l de Rotherc. liquido ((;-e y C-N) o?s est-at•le mintrno 

por 10 rneses a t..;:mpe!l"atura ambiente (las tiras 1mpregnad.:1s ;;61o 

estables dur·a.nt.e S meses). 

En lit Tabla No. 9 -=::e pres~ntan los r·es1...tltadoS obtenidos 

el react,ivo de notheru liquido lG-N y C-N>. o::ompc:irat1 ... amente con 

los obtenidos con tabletas y t1 ras r~act.1 vas 



TABLA NO, 9 

COMPARACION DE LA REACCION OOTCN1DA ENTRE EL REACTIVO DE ROTli(RA 

(e - N V O - N) V TABLETAS V TIRAS REACTIVAS COMEl<CIAL(S 

CONCENTRACION APRO}{IMADA DE CUERPOS CETONILOS EN OF<INA 

TRAZAS MODERADAMENTE FtJERTEMENTE CON1ROL 
r·osITIVA POSITIVA NEGAT IVC1 

<5 m9/dU <JO mg/dl> (80 rng/dl) <o mg/dl) 

REACTIVO DE. + ++ ... -
ROTHERA 

ACETESTR + .. H+ -
MULTISTIXP. - ++ "' -
BILI-LABSTIXM + .. +++ -
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DISCUSION 
DE 

RESULTADOS 

CUERPOS CETONICOS 



DlSCUSlON DE RESULTADOS 

I. REACTIVO DE ROTHERA SOLIN.1 

el NilroprUSli",t-~•.:. de !Sód10 debe ·~:;t.•-~1· •:''' reli\ctón 1 1-l 2(1 

el Sulfato de amonio o la Gl 1c1na .. 

Con respecto a la f•..1nc1~n de lo•.=; comporient~es <J81 Reactivo de 

Rothera , el NitroprL1s1at~o do::! '5ód10 es ~l cornponente crittco del 

react.ivo y por lo tai-1to e:; tndi spcnsable p;.r·;,,¡ ·::iu~-" 

complejo con los cuerpos cet..ón1co$. 

El Sulfato de amento y la Gl1r::1na CReai::t1vo A o B>. fav.:01·e•::e1"1 

la formac11~n del cornphuo al part1cipu1-

oxido-reducción que se lleva a c;,.bo, adem:i.s la nat.u1·al~za qulm1c<.a 

de estos reactivos provo.:a -:i•.1e se obt-<engan colorc.c:ion"'=S dist:1nt:;.•"'· 

al usar uno u ot1·0; tnientr·as que e:l Cnrbor1at..o •JO'? S•:i<:110 pr·opor..-:1on~~ 

el medio basteo ql..112 S'i: nec.;!sit~a par~ que se efect1.1e la .-~;: .. ':c1._.,,., 

tpH e.o - 10.01. 

Por el papel que de$~mPE-í'ían estos ul t1mC•5 .::c:•rílPC•n.c:nt_o:!'.::., 

este Ci!SO en par-t.ii::ular- r10 es necesario ql1e .:e;:.n 91-rs.-.1•=1 it1"1;;.l1t.1co, 

ya qi.1e cr1 el estvdio 1·eal1=ado al ut1l1zar d1chos ~-:01npc•1·,•~ntes d~ 

se obt1.1v1cr<:•n re<'!ct,.iv.:os grado anall.t1co. 

En la biblio9raf1a <·12), se ir;for·ma q1,.1e la Lactosa aument:<:< l.:. 

sensibilidad d~l reactive• <Jl i1v:::rF=!menta1· la colc•rac16n d""l 

complejo for-1ílado. sin ~mbar-go, las p1-op<:wc1or1es en ..:i1.1e 5e 



Lt\C::tosa. favo1·~zc-'l la 1·~a·::ci.:,n de c.·.:;1do-redw:cion qoe 11•JV~ 

cet6n1c.os <5.0 mg/dl). 

Uri.a dtfe1·encia imµortante t:-nt.r•"' p,-,;:-par;u· Ri'!nctivo A o 8 C?.. el 

tosto del r~ac:tivo. y¿, ~Lle la Gl ir::lnc. t.i~n<: un cc•s.to mayor qu?. el 

S1_.1lf"'t:.o de a.mon1•::i. ~··:or lo c•.1al, ';' o:~do 

sol idos p1-oporc1onan eq1,11valenle. 

c:onvt:-nient,e •At1 l .izar el Re;:;,ct.ivo do:. f<othera A. 

Con i·espec.t.o al Rec.c.:t.i.vc• de Rot-h~rt.. o;:n polvo p<:>demos d~c:ir 

PC>r ultüno~ qu•:: \1:1 pres~nt.:.ac:.ión m.:..s .:td.eic:uñdi'I del r~act1vo en 

frascos. de color ;.1nt•a1·, donde ~l r--•>iac:t1vo es '3-St.nble pot· lo 

el c:ost.o del 1-~act-~1vo, ;,;in e1obar.go cc•mPa1·acia est.~ presentac}Of'! con 

las ~xi.t;.t.entAs ~n ~l corn~rcio r·-=sulta ser 111c-:iinodu para s.u o..1'kw. 

!l. ELHBORACION L•E TIRAS RE.l'1Ctl\Jf\S 

De los di.!'iOlvc.nt~-=s 1nor9hn1co~ ut.1I1::::odos pi::ira pr·ep2w<:H- -=l 

R~~cttvo d'"' Ro:otho?ra liquide." se ded•.1.:::e q'-'e el IHCIP:,x1do de sc•dto 



l•:> d-=scompone r!<p1darnente s1n p.;;:rrn1t:.1r ·.:i•.u~ se l le•¡t= cabo In 

produce la de:.cornpo:;;ic1cn •::3-:l r""act.1vo un pi:u::•:• in¿,,s \o::ntc.i11t:nt . .::-. •:lt: 

Tanto el b1carbonat.o de sodio el .1.ctdo clort·11<:11·1ci:• 

CTablco. No. 5) 7 favorecen el medio que 

lleve a C&bo la reacción, asto debe 

tio:nen caracter ~cido lo c•~al propicia la formeictón del comple;o 

entre el Reactivo de Rothera y los cuerpos cet.ón1cos de a•:uerdo 

al mec:anismo de reacción propu'!!st.o por Fe19l 142). 

Na 3 fFoCCN)stt=CH-CO-RI ~ H,O 

OH 

Tanto la diferonc1.a de tiempo en que se prod•.ice la reac:c1ó1-. cc•t• 

el Reac:tivo A Y B, como del color p1·oduc1do por cada uno, se deb~n 

a la natur<'tle::a quimica de los componentes que los const.1tuyen. Ve 

acuerdo a nuestros propós1t.os el mas adecuado el Reactive:• B 

por~i.ie ademas de proporc:tonar los t.1empC•S de reacc1ón cot·t;.os 

es mas estable. 

Las tiras 1.mpre9nadas con las d1fti!re:nlt::s S•:>llKl011es de 

Reactivo A y B mostraron un incrernento del dc•blB d~ '"~1ernpo en que 

se aprecia la reac:c1.on c:on respecto al obtentdo con la prueba 

tubo, esto debe a que la cantidad de reactivo que contiene la 

tira es aproximadamente 5 veces menor oque la utilizada l;;,. 

prueba en t.ubo~ 
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El hecho de que en t.i1·a se: aPrt?c1e reacc1ón con Jos 

react.ivc•s di3ueJtos en agua se puede deber a que el tiempo flJitdO 

Para efectuc.r la ultima lectura fue 1nsufic1ente para e.preciar ta 

reacc1on. ya que r~n t.ubo paru ob~Eu·var la reacción tuvieron qu.;;,, 

tr<uis.curr- l r ,:1 m1nut.os obteni n1-1do una rec.cc1<".J1-, deb1 J. 

Por lo que r-espectu a estul:•1l1ciad. o<'il h"!t:hc• d<? qu•=- lr.s 

tiras 1rnpr·e9nc.das fueran rn:..s est'~able'S qtH? los ro:,act.1vos J.igu1dos. 

se puede deber que la interc:icc1ón de JoE componentes del 

reactivo en la ti r·a ya es menor que en el re<.ct,1vc_. J 1q1_11do. 

pennitiendo qt1e ltt descompos1c1..:.n del react.1vc• 'SeU m:..s Jent.,;o. 

Amort.1gu"'dc•r-es 

El uso de amort-1guadore5 tumpoco prodi.uo 1n<::remoe:nto 

signi<icativo de la estabilidad del Reactivo de Rothera, $Jn 

wnbar90. los resulta.dos (Tabla No .. 7J corrobor<:'tron q~l<.'! el pH del 

medio in<luve en la renccton del reactivo los cu.;:rpos 

cetonicos. El pH 5.0 pr-oporc1ona la'.i meJore:; condii::ionen para qti~ 

se lleve cabo la reaccion probc.blemente al favor~·=er l~t 

ioni::ación del compleJO como se propuso pr-eviamenta de ac1...ierdo 

Ja reacción de F-e19l (42l. 

La riaturaJeza qlilmlca del amort.19uador también influye 

en el tiampo en qu~ tnan1 fiest:-<:1 Ja reacCl<.'Wi. as!. 

amortigtiador de tetraborat.o .::iue tiene en 

la reacción tarde 4 veces más en manifestarse re'!:.pecto al 

tiempo e.n que se prodtice la reacción cuando el reac:t1vo o;:st;.á 



d1suel t~o e1"l TRIS pesar de que: tunbos amor·t;.191.1adores t.1enen 

valcwe5 de PH rnuy se.-rnejar1tes (8.1 y ;3.(1 r·oe-;pectlvArn.,,nte). 

Et-, cuanto a la. dl ferencia en el t~1crnpo e1·1 que se p1·odur.:e 

la reaccion en tubo y tira (Tabla No. 7). co1no va se d1sct1t1•!i, 

vno y otro caso. La ir1t'=r~·=c1ón que t.íen.~1·1 l<::is cornr--or1~1-,t.e:; d":.'l 

reactivo en est.ado l1q•.11dc• t- 1 ras 1 rnp,-.:?9nada:i:., t: 211nb 1 ón p1.1ade 

explicar el porque en tira el react.1vo pet"rnant;:..:.t< •.:.::o.t.-.l•lc pr;q· m""s 

tiempo. 

Reactivos ind1vid1.1ales Y mixtos. 

Al preparar el Reactivo de Rothera como re•~ct.tvo 

u111co !>lno como s1.1s componentes individuales se observó q1.1e el 

reactivo l lquido se rnant..iene estable por pe.-rlodos l;1rgos (m1n1m•:a 

lü meses). 

En la Tabla No. 8 ve que la 1nesl:ab1l1dad del 

reactivo se produce cuando mant.1ener1 ;untos el carbonato de 

sodio y la 9l1c1na, la Ciii.~sa de est.o prot:>ablement.e sea que ocurra 

una reacc:1on lenta entre el los que Provoca. que cambien las 

c:ondi.ciones del rned10 lo c1.1al conduc.& co ...:¡u.:: él r.:'!act 1vr:1 '1r>J~ <:1~ 

Por lo que respecta a las t.1ras impregr1ada~ los 

reactivos indtv1d1.1ales y mi><tos. tienen 1.1na est.at>i 1 idad má..:><11110 de 

5 meses, lo cual repro;!sent.a una gran desvent.aJ¿. co111por.:sndolas 

lé:is tablet.as Acet.estR que son estable!:; un af'\o. 
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IIL REACTIVO DE ROTHERA LIOIJIDO 

El Reactivo de Rothera e11 soluciones mo.:tas <G-C- y C-NI. tuv•:• 

sensib1l1dad comparable: la 

comerciales como las tabletas Acetest-}' Y las t11·as react 1vas 

Bi l 1-Lc.bst1,{•y M1,.l1 t1st1x"' para d~tectar cuerpos cet ... n1r:-Qs l fabla 

No. 9>. La cornparaci ... n con lo:::. productc·s comcrc1i\l<c?::. perrn1t: 1-

observar lo m1smc• ciue con el react.1vc• solido, ésto ª"'• ;:,.l r--arece1· 

parr. 

concentraciones bajas de: cuerpos cetónicos <5.0 mg/dl>. 
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MATERIAL 
METODOS 

y 
RESULTADOS 

GLUCOSA 



GLUCOSA 

Sl.lero y lit c-1·1na es de gran irnpei1·lanc1a Péot·•~ 1nd1v1d1.10~ d1at><;.t1co~ 

Un m"'°tc•do U:.1.1al d~ ..:!val1.wr en 1·onn<- r,1tp1da y :!:'..em1r::•.i~ntitat;_.1vit 

d~ t.1ras react-.,tvas \qu,¡: detectan este c:omr•onentf'?). 

Uno de los propC>"o!.\t:-os de ·:.>~t°"' tt-dbaJo:• ll .. :: cl.:.iL•orr.r l 1r;.-;; 

react1· .. us p;..r« la det.ec<::1ón de 9luc1..)~é0 espBCtf1c1da<J, 

corner..::to y qut a la vez f1..1en:•n de mencw costo. 

peroxidasa y 1.u-1 c1-omo9&no, en amortiguador, en cornpc,.s1c1ón simt lar 

a algunos pror:itictos comerci&.les tGLllCO-CINTAM ¡ {1IASTI:~Ml. tomando 

como base la P<ttente No. 4,303,75::~ 157l y otrc..•S artlc\.dcs 

referentes al uso d8 Glucosa O}t1dasa pa1·a la det.s-rm111ac1ón d~ 

9}\.ICOSá 137, 50, 54, 55, 5€.J. 
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MATERIAL V EOUlPO 

Espátula 

Gradilla 

Papel Whatman No. 42 

Tlibos de ensaye 

Vasos de precip1tado 

Vidrio de 1·eloj 

Balanza analit1ca 

Baf"áo M;sria 

Termométro 

REACTIVOS 

Amortiguador de citratos 0.1 rnol/L pH 5.4 

Amortiguador EDTA-Citratos 0.1 mol/L 

Azul de bromofenol R.A. 

Azul de tolu1dina R.A. 

Glucosa anhidra R. A. 

Ioduro de potasio R.A. 

Polivintl pirrolidona <PVP) R.A. 

Rojo de fenol R.A. 

Tartracina R.A. 

Reactivo de Eenedict 

Reactivo de o-toluidina 

Cinta reactiva GLUCO-CINTAR 

pH 6.4 



MATERIAL BIOLOGICO 

Orina de pacientes di<J.béttcos (glucosa. pos1tiv;.. VO$.l•:.wada con 

Reactivo de Benedict y con Reactivo de o-t.ol1.1td1n<ol 

Orina de paci·:?-ntes 110 diabéticos <9lucosn 1'1e9ativ.;t) 



ENZIMAS 

GLUCOSA OXIDAS1~ C 12 U/mg > R. A. MERCI< 

¡J-D-Glucosa: _oxtgeno 1-o>~ld•:irreductasa, E.C. t. t.::~.·1 

GOD de Aspergtllu~ niser 

Masa molecular relativa <PM): 160, 1)00 

La 9lucosa. o:..:ideosa es esp~c1. f1ca par& (i-0-C-.Jucosu y catal i:z;;, l~ 

siguiente reacción: 

0-Glucaoa • HzO 

PEROXIDASA ( 100 U/mg) R.A. MERCI~ 

Don<idor: Peróxido de hidrógeno oxidorreductasa~ E.e. 1.11.1.7 

POD de Rábano Picante CArmoracia rust.ic<'tnal 

Masa molec1..1Iar relativa CPMJ: 40,000 

La perox1dasa tiene alta especificidad por peróxidos y cataliza la 

stglliente reacc16n: 

POO 
DH, D 

Unidad enz1rnA.tica: Una unidad es la cantidad de la enzima que bc-.Jo 

las condiciones de prueba catal1za la 

trans"formaci6n de 1 µmol de sustrat.0 por minuto. 
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TECNICA 

1) To1nando base:- los datns dit! 1.:i patent.<'".: No. 4,:)ú.3.753 

(57>, se preparó la solución de enz11n1c1s &mort.19uadas 

cont1n1.1ación se indica: 

SOLUCION 

REACTIVA 

I 

l'lOD 

POD 

Iodtwo do:\ pr:•t.as.10 

36 t-~Ll/L 

.:tO ~U/L 

12 1nmol /L 

PVP < to:-;-H2 0> 2. o:... 

Arnort.1-;;l1ador EflTA-

c1 t.ratos 0.1 mol/L pH 6.4 

Se comparo el fundamento de las re:ecccie>nes c<:.tal1zadas 

por las en:zirnas Glucosa oxidas;;., Per·ox1dasa Y tin cromo90no en lo:•s 

métodos fot;.omót.r1cos con el de las t.1t·as re:act1vas, y Pt.u~sto que 

es el mismo se preparó una segunda solucion reactiva ir1cr-amenta11do 

solamente la cu.ntidecd de Pe1·oxidasa debido a que en los rnétodo-,.; 

fotométricos la conc:e:11tr·ación de esta enzima es mayor q•.1e la de 

Glucosa oxidasa. 

II GOD 

Iodui-o de potas.io 
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36 Klf/L 

60 KIJ/L 

12 mrnol/L 

2. n:..; 



Amot·t. iguador EDTA-

ctt1·&tos 0.1 mol/L PH (..4 

ul 1l1 ::::.ur1 

amort.i9u&dor de citratos pH 5.4 (42J • ut111.=.ando 

amortig'.~illdor y pH se prepararon las soluciones redctiva-:.. III a V. 

las concentrac1on·~s de Por·oxidasa y la soh1c1ort r-eactiva Vl 

dor1de se varió tanto la conc<:!ntrac1on do<:? crorn•~geno co1no de 

Per·o><idasa. 

SOLUCION REACTIVA GOD POD KI PVP 
CAmortiguador de citrf! \ tin:-H 2 0> 
tos 0.1 mol/L PH 5.4) 

III 36 KU/L 30 KU/L 12 mmol/L 2.0 ;.; 

IV 36 KU/L 16 KU/L 12 rnrnol /L 2. (1 :-: 

V 36 KU/L 60 KU/L 12 rnmol/L 2.u ;.: 

VI 36 l<U/L 60 KU/L 6 mrnol/L 2.0 ;.; 

Considerar1do qlle el valor óptirno de pH del s1st"'='"ª enz1rnát1co 

9hicosa oxida3a/peroxidasa se encuentra entre 5. O y 6. 5 c4:.-1. 

t;rabajó cor"t los valores de pH 1ndic.'.ldos C6.4 y 5.4) •=on el fin 

de ver el v<:ilor de pH al cual la 

claramente. La vur1ac1-=in de: concentr.:ic10n d-== 

cromóger10 se h1cierc•r1 con base enco1"ttrar los 111111tes de; 

detecc t Or"I. 

Gon las soluciones reactivas asi preparadas impregnaron 

tiras de papel filt.ro Whatmdn No. 42 <d~ 0.5 crn de ancho por 
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3. O cm de largo)~ parH lo cual se coloc~ron J.,,:;. tiras o::;obt·e Wii'I 

caja Pet.r1 aplicando en cad.11 caso 2fl(1 ¡..1J d~ 1-. r(>::;piect.1vn sol1.1c1.,,-. 

reactiva sc•bre una superficiE- d"" 2. O crn y S8 diejaron secar 

temperatura amb1..::nt .... 

La funcionalidad de l;;.s t.1ras lí0Pt"f't9t"l.;.das se prota<:> 2·1 hc•ra':!. 

después de elabor.:.das. P.c.r·a a!lo ernplearot1 c.•r1nas vuloro.das 

cualitr.tivamente: con la reacc1on de B~n~dict y r::u~ntJtat.1va,n~nt;e 

l~ rencc1on de lá o-tolu1dtnu. 

Con el 1'111 de determinar la 1111e~r1dad dEo- Ja reacc1on s-= 

otiliza,.on solucionP-s está11do'lr de 191.1al concentrac1óri a le. d"" las 

orinas valoradas 10.I 9/dl, 0.25 g/dl, 0.5 9/dl ~ 2.c1 9/dJ), qut< 

al mismo tiempo de servir de control Permitieron val idur lo~ 

resultados. 

Paralela.mente real izat·on val oraciones can ctntn 

reactiva GLLICO-CINTAh, Ju tnterpretaciOn d~~l color desarrollado en 

ambos casos se hi.:zo asi9nar1do valores de O lt +4 propor·c1onalrnente: 

las concentraciot1es de gll.~cosa~ 

cont1nuac16r1: 

CONCENTRACION DE GLUCOSA 

{Valorada con o-tol1.ud.in;.:,> 

g/dl 

º· J g/dl 

0.25 9/dl 

o.s 9/dl 

2.0 g/dl 

93 

corno espec1 fica 

POSITIVIDAlJ DE LA REACCION 

Evc.1uac1ón vis1u1l 

•1 

•3 .. 



RESULTADOS 

Lo~ r-esultados obtenidos se mue~tr-a" ~n la Tabld No, 1 

TABLA NO. 

M 
COMPARACION DE LA REACCION OBTENIDA CON LA CINTA REACTIVA OLUCO-CINTA Y 

LAS TIRAS ELABORADAS 

CONCENTRAC.IUN bE C1LUCüSA Cc•-tolu1•j1nc.> 

TIRA o. (1 "· 1 1). :25 IJ, 5 :.::.o 
REACl IVA ~/dl 9/dl g/dl •J/dl -,:tld1 

pH 

01-ina 

estdndar- +J +2 •2 ... :: 

or-1na +1 •2 •3 +4 
11 

estándar- + ¡ +:.: •3 .. 
pH 

or-1na 
I II 

est.b.ndar- • l . ' 
IV 

estándar-

•1 +l t _:-t .. 
V 

estándar +1 +1 •3 •• 
c•r1na +1 • 1 + l '1 

VI 
-=st.a.ndar +1 • 1 " +1 

or1r1a +1 +2 +:i •• 
G l•.~co-

cinta . estánd~r • l >2 •3 .. 
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2> Debido a que alg,Lu1os aut.ores <42) monc:1onan que el •.1so de 

indicadores favorecen la ap1-eciac1ón vi-::>ual d<?l color prod•.1c1dc• en 

la reacción, se probó adicionar di l'er·~11tes 1nd10.::adore.s la 

.;,.st.a con l~ que <>e obt.uv1-=ron 

resultados. semeJ<1nt.es. a los obtenidos 

No.1>; ind1r.:adores 

concef1t:-raci6n de 20 mg/L: 

Azul de bromofenol 

Tartrac1r1~ 

Rojo de fenol 

Con las soluciones resultantes se impresinaron t.1ras de papel 

Wl1atman No. 42 y se efectuaron las Prl.Aebas de ft.ir•cioni'lllddd de 

i9L1al mane1-a a la d~sc:r1ta anter1or·mente. 

RESULTADOS 

Los resultados obtenidos se muest.r-an ot:n la Tabla No. :?. 

obser·vando en cada cuso lr.s s19u1ent-~s t.onal 1dad~i,¡; 

INDICADOR COLOR fJESARROLLA['IO 

Azul de t.olt.lidina <A. Tl 

F\0Jo-a11arc.nJado 

Tartrac1nr. <T> Amarillo pastel-caf~ 

Sin ind1c~do1· (511> Amorillo pasl-~i-atoarillo p~p1 

GLUCO-CitJTAR Amar-1 l lo pas.tel-ve1·de 



TABLA NO. 2 . 
COMPARACION DE LA REACCION OBTENIDA CON OLUCO-CINTA V CON LA!.i T RAG 

REACTIVAS-INDICADOR 

TIRA 
REACTIVA 1 I 

pH ri. "4 

or1na 
A.T. 

es tan dar 

orina 
A. B. 

est.andar 

orina 
T 

est.Andar 

or1na 
R.F. 

est.andar 

orina 
Sil 

estandar 

orina 
Gluco-

cint.aR esf;.ándar 

CONCE.NlRAClON DE fiíLIJCUSll tc•-t.olu1dJnto) 

u.o u. 1 11.2:; 11.s -- " g/dl g/dl g/dl g/<1) ':lfdl 

• 1 +2 '" ·t 
• 1 •2 +1 .. 
+1 +2 •3 " 
•1 +2 •3 ·~ 
•1 •2 •3 +4 

+1 +Z •3 .. 
• 1 +2 •3 4 

• 1 +2 •3 4 

• 1 -t:;..• ... ::~ • 
•1 •2 •3 
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D!SCUSION DE RESULTADOS 

GLUCOSA 

De las tiras r-cact.1vus lrflpregnadas los soluciones 

reactivas de enzima.$ (Tabla No. 1 l Podemos d1scut.1r lo s19•_t1ente: 

Las tiras impr~9nadas con soluc1t.."'ln 1·eact.1va un1carm:"!nt.e 

reaccionaron con soluciones est,t,.ndar de glucosa, sin ernourgc:• 1a 

tonalidad desa.rrol lada sólo sirv10 para det.ect.-ei.r cvnc::l'!nt1·ac1<:.nes 

de 9l1..1cosa de 0.1 a 0.25 9/dl ~'ª que a conce11trac1cn>?S mayor·es de 

este azúcar el color desarrollado era igual al •:>bt•;.ntdo cc•n 

0.25 9/dl; ésto se debió posiblemente q1.,1e la cant:.1da.d do<! 

Peroxidasa f1..1e 1nsuf1ciente para oxidar la cantidad de c1·om69.,,n<:> 

Presente de acuerdo a la concentrnción de peróxido de hidro.geno 

formado en la pr1mel"a reacción (dor,de int-ervicne ld glucosa 

oxidasa•J. Por lo tanto al lle9ar al limite superior· de detec•=ión 

<O. 25 g/dl > el color desarrollado se rnantttvo const:a"te. 

º• ~ (l-9luconolact.ona 

El hecho de qt1e co11 ortna se obtuviera reacc10n. 

probablemente se debtO a descenso en la sens1b1l1dad de la 

solución reactiva I. debido a compo11e11tes urinarios f1s1oló91cos 

intensamente 1·eductores como el ac1do úrico, las mucoprot-etnas, 

sales y a ot.ros componentes patologicos que pud1e1·on influir en la 



reacción en::irnAtica de gl1.1cc:•su tales corno el Acido cicetoncetico. 

el cual se pt.,ede O>(idar por el sisternñ H2 o2 1POI>. Con la soluc1..:-n 

estándar de glucosa no ocur1·e ""sl-c:• por trc.tarse de un"' soJucLOn 

El uti 11:0:.ar la 

pero lncrementando la con..:ent.r.:.c1.::.n d<::: pe-1·c·:,-;1dasa lu ~ol1.ic1én 

reactiva II" ·permitió obtener tlras react-~1vas de S'.:meJant.c; 

sens1bil id~d que la de las tiras comerciales GLUCO-CINTA"; ademi5 

se obtuvo una equivalencia entre la concentt·ación de silucosa en la 

01·ina vc.lorada cuantitat1vament.e con la reaccio.'>n de la o-tolu1dina 

y las tiras 1mpre9nadas con esa soluc16n. 

Al comparar lr:is resuJ.tados obter11dos coi-. lu solución react1vr.. 

II respecto a los obtenidos coi; la solución reactiva. l 

observo que en efecto al empleat· orina se prodtice descenso en 

la -s:ensibilidad de la solución reactiva I la ci.ial 1nc1·ementu- <il 

aumentar la concentracien de peroxidasa. 

En las soluciones reactivas III V c:•bs.-.!r vo que es. 

dccisivil lil concent:r.:i=1én de r.·ero;:tdn.!:c:•. 

amort19uador y pH para prepa1-ar ur1 reactivo que proporcione una 

sensibilidad que permita detectar fo1lni1nc:• O. J g/dl de 9lt1cos<l. 

Asi con l;, sol•1ci0n react.iva III de cornpo~ic1on 19ual a la l pero 

c:on amortiguador de citr"'tos y pH 5.4 la se11s1bil1dad do;: las t11·az. 

d1s1nin•.1YP- considet·ablemente esto se debe a que las 

reaccionar condiciones 6ptimas cor1d1c1ones 

especificas que este caso las proporciona el arnort19uador 



EDTA-citratos a PH 6.4. 

El no haber obtenido reacc1on con las tiras 1mpre·smadas la 

solución reactiva IV debió ad12m;.~ d~ la tnfluer1c1a dei 

amort.1-:iuador y pH c. que l.,. cantid;;.d de peroc.:::idasa la o.;.olu.::1,!>f·, 

fue ir1sL1fic:iente para det.ec:ti\r siq•_,tera el 11.rntt~ 1nter-1or de 

concentrac:i6n c¡ue perrn1te apreciar la reaccton. au1·1 u1:.1l1zanco 

9luc:osa pura (solución est6ndarJ. 

Con la soluc:1on reactiva V <igual a 1a Il a e.'><:cepc:1.::.n dol 

amorti9uador y del pH) nL1evamente se observo que las cc•ndtctones 

del medio influyen en la s~nsibilidad que pr·oporc1onan las tiras. 

Asi, mientras que con la soluc:tón reactiva II se obtuvieron tiras 

reactivas con una sensibilidad equivalente la de las tiras 

comerciales GLUCO-CINTAR. con la soluc:16n reactiva V ¡,. 

se1-.sibilidad fue menor de tal modo que no fue posible detectar 

concentraciones de 9luco~a de 0.25 9/dl. 

Los ..-esult.:.ados obtenidos con la soluc::ion r·eact.iva VI 

mostraron que la conc::ientrac::16n del cromógeno es importante piora la 

apreciación visual de la reacción. Al comparar esta soluc::1.::.n cor1 

la V (que son i9uales excepc::i6n de la concentrac::16n del 

crotnót;ieno> observo una importante disrn11v.,c1ón la 

sensibilidad; no se pudieron detectar conc::entrac101-.es de glucosc. 

mayores a 0.1 g/dl. Au11.::iue la reacción en:::imdt.io::a acoplada 

lleva a cabo, la concentracion de cromogeno debe ser tan baJa que 

no permite apreciar la proporcional 1dad entre la cant1d.:.d d~ 

9lucosa presente y el cromógeno oxidado. 
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Por últ1mo, de los indicadores pr·obados el hecho de que con 
.. 

azul de bromofenol no s~ obtuviera reacc1on alguna CTllbl& No. 2> 

se debió a q1.1e este tndicadot· vu·a en un ir1ter-valo de pH d~ 3. O 

4.6 y el sistema enz1mát1co s~ tr·abaJO a un valor de PH superior· 

Cor. respecto los otros indicador-es estudiadcs de 

t.oluidin;., ROJO d~ fc.nol y t.,_1·l-r·uc1nci), el usarlos no favorece de 

manera significativa la v1suali::f\C:ÍOl''l del color produc:1do en la 

reacc:1on y,;;; q~1e en las •~iras 1t"ld1cador fue i9ualmente 

dif"erenc1able la tor-,alidad producida de acuerdo a la c:onc:entrac1én 

de glucosa con que reaccionaban. 
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CONCLUSIONES 

1. En este trabaJo se proporo::: ion;.n los Cf'" 1te1·1 os ao;tlla les que 

el National Diabetes Data Group ha recomendado pa,-a un1t'"1•=at• la 

clasificac16n y el d1a9nóst.1co de la Diabetes M-=l l1T:us ;.si c~tnL".> 

las diferentes formas de 1ntoler.nnc1a a la glucosa. 

2. Para la det;.ecc1éf·, d~ cuerpos cet·!;n1cos fi.i~ P•:tslble obtC>r~<:!r" 

una forma sólida y otra liquida dP.l fieact1vo de Rot~hera, las 

cc..1ales se obtuvieron sens1b1l1dad y 1·ep1-oduc1b1lidad de resultados 

semejantes a la de algono:;; pr-oductos comerciales t.ales corno 

AcetestR y Bili-Labst1xR. 

2. 1 La concentrac1ó1, mit"'ltma detect-able de c1.1erpos cetón1cos 

q1.1e se obtuvo con los reactivos elaborados fue de 5. O m9/dl le\ 

máxima fue de 80 m9/dl. 

2.2 La estilb1.l1dad del r"eact1vo sólido fue similar a la q•.1"' 

prc•Porc:1onan lus tabletas AcetestR crn1n1mo 12 mesesJ. Se ent::ontro 

que para obtener la est.abil1dc.d del neac:t1vo dE'.:: Rot.hera 11qu1do 

necesario mantener por separado a 2 de sus componentes <Na2co3 y 

Glicina>, con lo cual se lo9r;:. una c~t.abil1d.-:id de 10 m~s~~. 

2.3 Tant;.o la forma s6l1da como la llc¡uida del Reactivo de 

Rothera no ofr"'c1e1·on la faci l 1dad de rna.toeJo citte Pl"•:•porc1onan los 

rea.ct.ivos comerc1ales existentes eJ mercado eJ<;'!mplo, 

Acet.estR), sin embar90, el costo de los rP.ac:tivos preparados en e:l 

laboratorio es menor q1.1<:? el de muchos product.os comerciales que 

detectan cuerpos cetor1ic:os. 

3. Por lo que respecta al desan-ol lo de un sus ti tt1tc de t.11·as 

reactivas para la. detec:c:1on ráp1da de glucosa, se desarrollo ur1a 
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solución reactiva cuya formulac1on permitió -:•bten..:!r tiras 

react1vas de sensibilidad se1nejri11t:e a la que proporcionan las 

tiras comerciales; GLUCO-CINTA"'. 

3. 1 La concentr·ac:ion m1n1ma det-=:ctable de glucosa "l'-'e 

obtuvo con las tiras elaboradas fue de 0, 1 9/dl y la r.ot"lcent.ruc1<~r1 

máxima fue de 2. O g/dl. 

3.2 Con las tiras reactivas elaboradas se obtuvo 

linearidad en la reacciór"l hasta tln-'1 ccno:ent:ración do<? ::.o 9/dl de 

glucosa, la cual es equivalente a la que proporcionan las tiras 

reactivas cornerc1ales GLUCO-CINTAR .. 

3.3 La estabilidad de las tiras reactivas elaboradas 

comparada con la que proporcionan las tir·as reactivas GLUCOCINTAfl 

<12 meses) fue 4 veces menor. 

3.4 Los reactivos cr1ticos que ~e requieren para determinar 

glucosa <GOD y POD> no se producen en nuestro pa1s lo cual conduc~ 

a importarlos, de aqu1 que el costo de las soluciones reactivas 

que se emplearon para Ja impregnación de las t-iras fuera elev~do; 

Esto condujo a que el valor de las t.iras elabon:i1das fuera por 

mucho superior al que poseen las tiras reactivas comerciales. 

4. Este trabajo representa un paso er1 el desarrc•l lo de "l!S1;e 

tipo de productos de manufactura nacional que sust;.i t;.uyan la 

tecnolog1a extra1'ljera que ntH:!stro paJ.s adquiere a un alto costo. 

Seria deseable posteriormente que personas relacionadas el 

área de la salud, continuaran con este tema hasta obt:.ener 1.m 

prodticto a nivel comerci.al con tecnologla tne:l(icana que esté> al 

alca1-.ce de todas las clases sociales. 
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