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IN J.'RO)U,:;c ION: 

La i.nportancia de los .ninerales traza en la ,1utrici6n humana se ha 

ayreciado gradualmente. Se han identificado un gran núero de zinc-metalD 

enzimos en las que se incluyen la fesfatasa alcalina, an::idrasa carbó­

nica, carboxipeptidasa y deshidro~enasa alcohólica. 

El zinc modula la actividad de varias enzimas que participan en el 

metabolismo de los ácidos nucleicos. Esto.ha suuerido que una deficiencia 

en zinc conduzca a una anormalidad ea el RNA mensajero, resultando en­

una disminución de sintesis de JNA ~ proteinas, además de disminucuón-

en la capacidad de divisi6n celular ( 16). 

La deficiencia d~ zinc puede ser el resultado de una reduccuón en -

la ingestión, mala absorci6n o incrementada excreción (16). Ell la 

desnutrición protéico-calórica. se ha observado deterioro en la inmuno_ 

competencia y se ha relacionado este defecto con la concentración en -

suero de algunos cationes en los que se incluye al Fe, Ca, y M¡. Se ha­

demostrado que éstos influyta en la fagocitosis y otras funciones de 

los neutrófilos. 

Recientemente se tienen evidencias experimentales del efecto inhibidor­

en la ingestión de particulas de látex y destrucción intracelular de 

~, por efecto del zinc en polimorfonucleares del perro. El efecto­

inhibidor del zinc se ha observado que es dependiente de la concentra_ 

ción y la presencia de Mg ( 4, 18 ). 

En pacientes que sufren extensas quemaduras, la actividad fagoc!tica 

coinciden con cifras subnor~ales de zinc, 9). Se ha demostrado incremente 

en la migración de los fagocitos en cobayos deficientes en ·zinc(}).Se 

ha observado coincidencia entre bajas concentraciones de zinc durante -

procesos infecciosos y facilitación de la actividad fagocltica de los -

polimorro¡¡ucleares en humanos (25) .• 
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Sin ernbar6o se ha observado un efecto inhibi~or de la funci6n fagoc:1 

tica de los granulocitos en el liquido ¡,rostatico que es rico en zt.nc(6) 

En re$umen la deficiencia de zinc, de acuerdo a la~ tbstr"tati'*Jlfe-­

experi·;.:mtales y clinicas, se han asociado con deterioro de los :necanis_ 

mos de defensa del bÚesped y en la reparaci6n de tejido (2). ~n anima_ 

les experimentales con deficiencia de zinc ha¡ una reducci6n de la res_ 

puesta de linfocitos a los mit6genea l5). En trabajos recientes se ha­

supuesto el efecto de mediadores bioquímicos de leucocitos q~e disminuyen 

la concentración de zinc en el suero durante la infecci6n. 

Los mecanismos por los cuales el zinc inhibe las funciones de los -

fagocitos y otras c6l~las no se ha aclarado¡ por lo que el zinc puede ser 

una clave en la modulación del metabolismo, proliferaci6n y divisi6n -­

celular. 

Por lo anter~omente expuesto nos interes6 estudiar durante la admi_ 

nistraei6n oral de zinc, la. funcion fa~ocítica de las células polimorfo_ 

nucleares de pacientes deficientes de zinc y con desnutrici6n de grado­

III. 

Por lo tanto se hicieron pruebas de incorporaci6n de particulas de­

látex (t"agocitosis), quimiotaxia, reducción de HBl', antes y despues del 

aporte de zinc, para ver si había modificaci6ñ en las funciones fagoci~ 

ticas. 
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PLAN1':::;1 ,::- ·~rro DEL PROBLE!-!A 

:::e desconoce el efecto duranteel reemplazo de zinc en la función 

f:J..;oé1tica de células polimorfor.ucleares human .. ,s, por lo que se reali_ 

zarón las pruebas anter·~owente .aencionadas y verific:.r qu6 efecto tenia 

el zinc en las funciones fa~ocitices. 

Hli'OTEZIS : 

~xiste un efecto inhibidor de la función fagocitica durante.el --­

reemplazo de zinc,,el cual tenemos que comprobar con las pruebas reali 

zadas. 

OBJETIVOS : 

Demostrar durante el aporte de zinc, el efecto en la facocitosis­

es decir si hay aumento, disminución ó no hay modificación alguna 

en la función r~~ocitica. 

- Inferir la dosis de reem,.1lazo no inhibitoria de fagocitosis, 

- Aportar evidencias del efecto del zinc en la fagocitosis para -

diceriar mejores esquemas de reposición. 
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1:ace a,roxbadamente un siglo qae i'iEl'CHNIKOFF, descubri6 la fagoci_ 

tosis y dedujo que este ~ecanismo era un ren6meno importante para pro_ 

te6er a los orGanismos ~ulticelulares de la infecci6n y del ataque de-­

microor~an~smos ubicuos en el ambiente externo; él dejó asentado que la 

fagocitosis es la base de la sobrevivencia en contra de la infección 

piógena. 

La fagocitosis comprende una gran variedad de ren6menos complejos y 

muy especializados que se suceden enrona secuencial e interrumpida 

i,erd,:;que pued·en a¿;ruparse en las sigui en tes fases; 

1.- Formaci6n de. faGocitos. 

2,- Migracibn hacia la zona de infección. 

3,- Reconocimiento de las partículas u organismos. 

4.- Ingesti~n. 

5. - Procesos bioquL1icos de muerte y lisis. 

( 'Estas rases se analizan en detalle naciendo infasis en sus mecani§. 

mos moleca~ares J. 

1. - FORi·,ACIO,l iJE CELUL!.S FAGOCITlCAS 

Los fragocitos para llevar a cabo su papel pretector:,n el huésped,­

deben de alcanzar un estado de madurez y aptitud, los fagocitos propia_ 

mente dichos son los leucocitos polimorfonucleares neutr6filos y los -

fagocitos mononucleares. 

t1EU'i.'l?OFIL03 : 

La m6dula ósea es la responsable de la producci6n de los polimorfo._ 

cleares neutrófilos, llama la atención su alta productividad, ya que m 

individuo de 70 ~:g, genera 126 X 109 neutrófilos por dia. La sobrevida­

de un neutrófilo en la circulación es aproximadamente de 6 horas. 
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D'lll'ante la primera etapa de maduraci6n se tiñe de azul con la tin_ 

c16n de WRIGHT GIEHSA y ultaestructural.aente se ven grand.es y electro_­

densos, a estos gránulos se les denomina gránulos primarios. En las·-­

etapas más tardlas de su maduraci6n la producción de gránulos primarios 

disminuye y aparecen otros más peque .. os y menos electrodensol:' que se -­

tiiien poco· con la soluci6n de IRIGHT ( en el citoplasmaj. Estos gránulos 

secundarios son los gránulos espec1ficos de los neutrófilos y sobrepasan 

en número a los primarios en un polimorfonuclear maduro. Los precursores 

de los neutrótilos contienen numerosas ~itocondrias, su respiración es­

aeróbica. (22). En la metamorfosis de estas células el contenido de -­

mitocondrias dis,,1inu.;e considerablemente y aparece!'l acú::iulos de gluc6ge 

no lo cual indica que el neutrbfilo maduro depende básicamente de una -

resp1raci6n glucol1tica para su tinci6n. Esto revela wia gran ventaja -

para estas células que deben funcionar en a:11bieate ¡~uy hipóxico cuando­

migran entre los tejidos y hacia los sitios inflamados con infección -­

pi6gena • 

. se ha descrito una actividad bactericida deficiente en los neutrófi_ 

los circulantes en pacientes con infecciones severas y en las reaccio!'les 

leucomoides extremas, hecho que apoya al concepto de que la reserva de­

neutr6filos es funcionalmente inmadura. Mediante el uso de la p~ueba de 

nitroazul de tetrazolio se ha descrito que existe una población de---­

neutrófilos capaz de reducir a esta sustancia inmediatamente y otras -­

que no lo hacen; aparente~ente una de estas poblaciones es la que está­

funcional y morfolózica~ente ada~tada para llevar a c~bo in.~ediatamente 

la t·,mci6n bactericida, mientras que la otra población pudiera necesitar 

algún proceso de es ti 1nlación posterior para que cumpla su funci6n. 
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FAGo,;rros MONONUCLEA.,F.S : 

La médula 6sea tambien es la fuente de los ,onocito.; circulantee e­

indirectamente es el sitio de n~ci~iento de los ~acr6fa~os porque los -

:no11ocitos que se diferencian hacia la linea de los macr6f'agos son los -

que se encuentran en los tejidos, parece que ios mon,citos per~inecen -

menos tiempo en la médula y más tiempo en la circulaci6n q-.ie los neutr6 

filos, la mauuraci6n del monocito es más compleja que la del neutr6f'ilo. 

Los f'ae;ocitos monon·.;cleares deben ser considerados co:r.o en un con::;tante 

estado de maduraci6n a través de la mayor parte de su vida, Durante la­

d1ferenciaci6n de los ~1 mocitos al.teran::su morf'ologia y metabolismo y -

adquieren caracter!~ticas lnicas dependiendo del tejido donde se encuen_ 

tren. Por ejemplo los macr6f'aJos alveolares tienen mayor capacidad de -

fosforilaci6n oxidativa, mientras que los macrófa3os peritoneales utili_ 

zan preponderan~emente la glucolisis. 

J.,'AGOCITO 

FA30CITOS EN LA DEFEBSA DEL HUF.SPED 

LOCALIZACION 

Neutr6f'ilo polimJrfonuclear 

(126 x 109) vida media 6 hrs 

,·lonocito 

:Iacr6fa.;os tisulares 

(histio~itos 

C6lulas de Kupff'er 

· :acr6f'agos alveolares 

Sanere y todos los tejidos 

Sangre y todos los tejidos 

Todos los tejidos especialmente; 

bazo~ ganglios linfácicos y m6dula 

6sea, 

Sinusoide~ hepáticos 

Septa alveolar y espacios alveolares 
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2.- MIGRACION: ( Q•1miotaxia )¡ 

La quimiotaxia es el conjun~o de mecanismos que permite que los fago 

citos se movilicen en forma vectorial y a trav6s de un gradiente hacia­

loa sitios de la inflamaci6n. En verdad, mucho del trlnsito normal de -

loa fagocitos es inducido quimitácticamente (por ejemplo el movimient~ 

de les leucocitos hacia las regiones que habitualmente contienen micro_ 

bies como el intestino). La quimiotaxia reviste dos aspectos de ----­

import.:ncia,ea primer lugar el origea de la naturaleza de los factores­

humorales con actividad quimiotáctica y en segundo el mecanismo d~ la -

respaesta m6v11 de 111 fagocitos. 

La interuci6a ntre los. microorgaaismos y el hu6sped da lugar a la 

generaci6n de factores que indu~en la migraci6n de los fagocitos y se -

coaocen como qaimiotácticos, el priacipal mecanismo que genera actividad 

quimiotáctica para fagocitosis, es mediante la activici6n del complemento 

del suero. La activaci6n puede ocurri~ ea varias formas, el anticuerpo­

rucciona con la superficie del microbio y el ant!geno-aaticuerpo activa 

u forma secuencial los componentes hemolíticos del complemento c1,c4, y 

c2• El ant!geao-anticuerpo c1 ,c4 y c2 ataca el compuesto C} y el c5, en 

e~ suero par.a dar lugar a otros fragmeatos denominados c3A y c5A que SCll 

p6ptidos de bajo peso molecular con actividad quimiotáctica. Las protea_ 

aas liberadas de las bacterias o del tejiio dañado pueden atacar tambim 

directamente al c3 y al c5, para producir t~ubi6n los p6ptidos c3A y c5A 

los agregados de plaquetas tamb16n liberan proteínas que generan un -­

factor quimiotáctico del c5• 

El desplazamiento del fagocito, se debe a la actividad pseudop6dica 

del mismo, el continuo cambio de forma, la emisi6n de prolon6ac1ones -­

citoplásmicas en las direcciones del movimiento y los fen6menos intracito 

plásmaticos que lo acompañan permiten la migraci6n de la c6lula en ---
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direcci6n del gradiente quimiotác:ico, en verdad el mecanismo se se~eja­

• la contracc16n muscular, es activado por el calcio y requiere de la -

presencia de A?P. 

3.- RECONOCIMIENro 

No se sabe exactamente qui es lo que ocurre en la superficie de -­

algunas particulas que desencadena el proceso _de engloba1uiento por el -

fagocito, por ejemplo los macr6tagos ingieren un eritrocito viejo o daft,! 

ele pero nuncaun eritrocito joven. La ingec,tabilidad de las part:lculas -

quiz!e sea influenciada en gran parte por una carga el6ctrica neta en -

la superficie o por sua propiedades hidrof6bicas, pero estas observaciones 

no puedea aer todavia confirmadas. Las particulas que han interaccionadD 

con el suero fresce estáa revestidas con suficientes cantidades de anti_ 

cuerpos especificos y estas pueden ser ingeridas entonces con gran avidez 

El recubrimidnto de las bacterias con estas particulas del suero que 

son prote!nas y que aceleran la epdocitosis ee reconoce como proceso de 

opaonizaci6n y consta de dos fases¡ 1.- La acci6n del suero sobre la 

particula y 2.- La forma como la particulá opaonizada acelera la ingesti6n 

del fageci to. 

ASPECTOS HUMORALE~ 

Selamente los anticuerpos de la clase IgG son activados ops6n1came!!_ 

te y de 6stos las subclases IgG1e IgG3 son las especies que participan­

ea la opson1zaci6n.· La porci6n Fe de la molécula del anticuerpo, as! -­

como el segmento Fab que se une a la partícula debe estar intacto para­

la expresiin de la actividad ops6nica. Las opsoninas mejor caracterizadas 

del su~ro son las fracciones activadas del c3y de la IgG aunque se --­

encuentran también otras fracciones con esta actividad. 

ia opsonizaci6n de las partículas eleva el indice de ingestión de* 

los fagocitos de niveles muy bajos a niveles sumamente elevados. 
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El erecto de las opsoninas, asi como el efecto de los agentes quim~ 

tácticos, es análogo al efecto de las hormanas sobre las reacciones --­

metab6licas. l 22). 

FAC'rORES JE IMPORfANCIA PARA EL RECO,WCIMIEIHO 

OPSONIZACION: 

IgG 1 IgG.3 

Frabmentos Fe y Fab intactos 

·Termolábiles (complemento CJ) 

FACTOR CELULAH: 

Mol6cula receptora en la membrana del fagocito. 

4.- INGE.i'rION : 

La consecuencia inmediata del reconocimiento de la párticula extraña 

es naturalmente la ingesti6n de la particula. El mecanismo es muy seme_ 

jante al mecanis_mo de desplazamiento de los !a¡,ocitos¡ en·el momento del. 

contacto con la particula se extiende una porci6n de ectoplasma hialine 

para formar pseud6podos; por migracibn hacia la partÍcllla, estos pseud6_ 

podos la rodean hasta que se funden distalmente. El movimiento de los -

pseud6podos es uno por desl,iaamiento 1 ea similar al deslizamiento de -

los fagocitos sobre la superficie. Los pseud6podos ae funden en la porci6n 

distal de la particul.a la que llega a ser rodeada por la 11-.,brana e -­

incluida en los faüosomas, (22). 

La ingestitn de las partículas es un proceso dependiente de energia 

la incorporaci6n de las particulas activa la porci6n de ArP a partir de 

la gluc61isis y de la glucogenolisis en los neutr6filos.y de la fosfor1_ 

laci6n oxidativa en los macr6fagos pulmenares. Estos hechos están de -­

acuerdo con la ide.a de que un mecanismo utilizador de energia, tal como 

el de la actina-miosina, es el responsable de la ingesti6n,. asi como de 

la mi6raci6n. La integridad metab611ca de las c6lulas es un requisito -



- 10 -

indispensable para que se lleve a cabo la 1ngesti6n 1 la d1gesti6n. Loa 

fagocitos mononuclearea ingieren las particulas en forma más lenta q111-

los neutr6!ilos, lo que tiene semejanza con un mecanismo de migraci6n -

que es de menor velocidad. (22) 

DESGRANULACION 

Tan pronto como un faiosoma se forma durante el proceso de endocite_ 

sis, una gru cantidad de organitos intracitoplásmicos se tunden coa su 

membrana, en los polimorfonucleares estos organitos son los zranil.os -­

primarios y secundarios que sufren violentos movimientos en· la p_roxiaidad 

del fagosoma; éstos ·se funden con. la vacuola 1 desaparecen del citopl~ 

ma de ahi el nombre ~e proceso de desgranulaci6n. Los componentes de -­

estos gránulos pueden observarse en los fagosomas como material amorfoy 

denso que ha sido caracterizado histoqulmica y bioqu!aicamente como enfib 

mas de los gránulos, el proceso de desgranulaci6n es el proceso por el­

cual las enzimas hidroliticas son vertidaá hacia los sitios operacionales 

sin someter al citoplasma del tac.ocito a sus efectos potencialmente per_ 

j~diciales. El proceso de desgranulac16n tiene lugar simultáneuente a­

la ingesti6n. l 22). 

AdemAs las enzimas pueden ser vertidas fuera de la célula, la desgra 

nulaci6n eztracelular puede ser el res~ltado de la salida de los gránulos 

a través de fagosomas incompletamente formados en.un intento de los --­

fagocitos para ingerir particulas de un tamafto mucho m!s grandes de lo 

que normalmente pueden ingerir. l22 ). 

5.- Muerte J DES'lRUCCION DEL MICROORGANISMO 

El pH de la vacuola tagocitica en loa neutr6tilos ea ácido, entre 3.5 

y 4, puede ser en si mismo un proceso bactericida o bacteriostático para 

muchos organismos. La ac1d1ficac16n del fagosoma puede ser un proceso~ 
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secundario a la acumulación del lactato que provie~e del all:lento de la 

actividad glucolitica que ocurra durante la i~gestión o puede tambi6n -

ser debido a la activaci6n de la anhidrasa carb6nica y a la producci6n-

de ácido carb6nico para formar bióxido de carbono po~ medio de este meca 

nismo enzimático. La desgranuiaci6n de tos neutr6tilos trae como conse_ 

cuencia la liberac16n de 11na serie íl& sustancias con actividad antimicro 

biana, como por ejemplo la lisozima que ataca los mucop6ptidos de la pared 

celular de algunas especies bacterianas. La lactoferrina, que ea una -

protetna que se une al hierro y que inhibe al crecimiento de los ·aicroor 

ganismoa, ·tubi6n se encuentra en los fagosomas despu6s del proceso de­

desgranulacila, además las enzimashidrol!ticas que se vacian en el f&tP 

aoma son capaces de impedir rápidaaente que el microbio se reproduzca y 

posteriormente degradu tubi6n algunas partes de estos microorganismos 

(22). 

El agente antillicrobiaao quizás ús poderosos de los neutr6tilos es 

el per6zido de hidr6geno y esta actividad se incrementa significativame!!. 

te por el efecto de la llieloperondasa en presencia de iones de halóe;enos 

la enzima degradadora del per6xido de hidrógeno aumenta la actividad de 

estas sustancias, durante la catalisis del per6xido de hidr6.;eno, otro­

sustrato es oxidado, por lo tanto la mieloperoxidasa y el halógeno, --­

mientras dis"!linuye la canUdad de per6ndo de hidrógeno en la vesicula­

aumenta su habilidad para atacar sustratos vulne~ables cruciales para -

la replicación microbiana. El mecanismo de este ataque no se conoce en­

torita precisa y se supone que los aldehidos reactivos que emanan de esta 

reacci6n representan, en últi110,análisis, los agentes directamente 

bactericidas. Los halo.;enos ::..ás empleados en este p;z:oceso son el cloro­

Y el iodo que riueden se!·vir como factores para la actividad bactericida 

de este si~te~a. ( .:.Z). 
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Loa macr6f'atios e·:ti1:1ulados 6 los macr6fa¿os expu,;stos a a.;entes ---

1n;nunol6&1cos CO!llO adyuvantes O cultivados en presencia de próc.e!nu -­

digeribler, como las linfoquinas, tienen ma¡or capacidad bactericida que 

las células no estimul~~as. El macróf'ago esti~ulado en relaci6n a la -­

c6lula no e.;;timulada puede ingerir algunas pardculas más rápid¿mente,­

mostrar tam:·,ien un :nayor contenido. de enzimas hidroliticas, descar¿ar -

mú de su actividad enziútica h?.cia los f'agosomas y tienen mayor activi 

dad oxidc-.tiva, suziriendo todo esto que &ie.1~n segw:·amente mayor produc_ 

ci6n de peroxido de hidr6geno, (22). 

La degradaci6n de los ~icroorge.nismos, a pesar de que puedan estar• 

eficientemente aniquilados es incompleta. La incapacidad de los fagocitos 

·para di;;erir microbios completamente, se debe· a que la pared celular .. -

bacteriana estable impide el acceso de las enzimas digestivas a laa 

macromol6culas ~usceptibles de lOs orianismos. Loa fagocitos serian 

capaces en otras condiciones de di~erir tales mol6culas y esto se demuea 

tra pÓr la capacidad de los· macr6tagos para degradar completamente pro_ 

tcinas solubles ~ue han incorporado por pinocitosis. (22). 



30LICITUD "DE A1TJRIZACI0N PAHA LAS 

ES?UDIO D'~ FONCIO~, FA.30CI'rI'.:;A EN PACIE.;TES :uE R.i.vI3.:N APORl'E JE 

zn;c 

Señores padres ·o tutores del niño; 

El estudio para el cual se les pide su autorizaci6n se realizará con 

el objeto de conocer las caracteristic?.s del efecto del zinc en la -

funci6n de fagocitosis de células polimorfonucleares en la sangre peri_ 

férica de los pacientes desnutridos de grado III, que necesitan aporte­

de ainc. 

El estudio por lo tanto es de beneficio directo para los niños y 

consiste en e·traer .5 ml de sangre periférica a través de una p111lci6n de 

la vena en el pli=ge del codo antes de iniciar el aporte de zinc y a los 

7, 14, y jO dias, durante y/o d,spués del aporte. 

Usted puede hacer las preguntas que desee antes de firmar esta hoja­

o bien podrá interrum,ir la autorizaci6n en el momento en que lo desee. 

Tenga la seg1.1iridad que durante la realizaci6n del estudio evitaremos 

riesgos inaecesuios, tisicos o mentales. 

~l collite de Iavestigaci6n del Hospital ha revisado y aprobado este­

estudio y se ha estimado que no habrá ningu a consecuencia para su niño­

si bien.está usted de acuerdo en que se efectue, 

Si usted decide que ha su niñ• se le realizan las pruebas se harh­

todos los esfuersos para salvaguardar la s:.lud y debe quedar claro para­

usted que de neb rse despu6s de !.aber fir~ado esta hoja no habrá ninguna 

consecuencia de falta de atenci6n a su hijo. 

Si uste~ otorga su c:onsenti~iento firmaádo esta hoja, significa que­

ha discuti.:o total,aente lclls de ::alles del es ~udio con el Dr. 

, que loe ha entendido cab.almente y qae .-eu ·c:oaseiati,üento -

no es el resultado de pre!:i6n o temev" por parr.e de, M¡dico o .Lnstituci6n 

F: rma ,Jel ,)aire o tuto:, 
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:.ATERIAL Y MEWD0 

Se estudiaron dos grupos de pacientes; 

Grupo I ; 15 pacientes des·.utrido~; de .~ratio III lde acuerdo a edad, pea, 

y talla J de 6 a 24 meses ae edad, co·n cifras subnormales de zinc en suero 

lcitraa nor:nales 81.?jmcg/ml para menores de un añ& de edad y 9z.5911cg/ll1 

para.mayores de un año) l16). 

A cada pacien::e se le regiatr6 sexo,peso y talla. Asimismo,previa -­

autorizaci6n por escrito de sua familiares, se les extrajeron ~ml de 

aangre periférica (5m para los estudios de fagocitosia y 3• par~ la- ·t· 

d.eterminac16n de zinc). Las deterrr:inacionee de zinc y fagocitosis se 

realizaron antes y despues del aporte del zinc a los 7, 14 y 30 diu. Las 

dosis de aporte de zinc fuer6n de 25mg de sulfato de zinc por via oral -

cada 24 horas durante 30 dias o hasta su normalizaci&n si esto ocurriera 

antes. 

Grupo lI o grupo control; lncluy6 niños con las mismas caracteristicas -

del grupo I por lo que se lea erectu~ron las mismas pruebas pero sin --­

recibir aporte de zinc. Se tenían planeados 15 pacientes pero s6lo se -­

estudiaron?, ya que no fui posible tener la autor1zaci6n de los feili_ 

ares para re·;lizar los estudios. De los 7 s6lo a 3 se les hizo el total­

de las pruebas, mientr~,s que :;_ los otros 4 solamente se les trabaj6 la­

~uestra basal y a .os 30 dias. El estudio de la tunci6n tagocitica se -­

efectu6 mediante las si~uientes pruebas¡ 

1 • - r;,UIHIOTAXIA: 

FU'-' ·A :BNl'O: 

una pro~iedad b1ol6gica básica de los polimorfonucleares es la habi_ 

lid~d para soportar la mi raci6n activa en respuesta a un estimulo 

qui~io~áctico especifico. 

La qui~iotaxia de estas células es medida por el • 
metodo descrito por 
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i 
Boyden. Los polim,)fonucleares son pue-,tos en la cámara superior y en la-

·cAmara inferior se coloca el qllimiotáctico leuspensi6n de caseína) 'I son 

separados por un microfiltro de 0.45,/1. por medio del cual los poli_ 

aorfonucleares migran 'J se adhieren en la parte inferior del mismo. 

REACTIVOS: 

MErODO 

a) Case1na, No e- 3883, alfa caseizi SIGl·!A. 

b) Hematoxilina 

e) Metanol 

d) .A.l.cohol-lcido 

alcohol et!lico al ?O%, HCl al 1% a partes iguales 

e) Agente azulaate 

r Z¡ 

20, 

Para un litrG de agu destilada. 

f) Alcohel· et111co al 70% 

g) Alcohol et111co al 96% 

h) Alcohol et!lico absoluto 

1) Xilol 

j) Resina 

k) Soluci6n de Hank1s 

Se realiz6 el proce~imiento de acuerdo a la t&cnlca de Boyden. 

Se tomaron 2.5 ml de sangre heparinizada, se dej6 sedimentar 

espontbeamente. Se separ6 con pipeta pasteur el plasma rico en leucocitos 

ee centrifut,6 el plasma a 2000 rpm durante 10 minutos, para ooten~r el -

bot6n c6lular, el cual se laY6 2 veces con soluci6n de Hanlt's con un pH 

de 7.2 
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Boyden. Los polim,)fonucleares son puestos en la cámara superior y en la­

·e&mara inferior se coloca el qUimiotáctico lsuspensi6n de caseína) y son 

separados por UD microfiltro de 0.45/, por medio del cual los poli_ 

morfonucleares migran y se adhieren en la parte inferior del mismo. 

REAC'lIVOS: 

ME'l'ODO 

a) Caseína, No e- }88}, alfa casei!l SIGl:A. 

b) Hematoxilina 

e) Metuol 

4) ilcohol-Acido 

alcohol tt!lico al ?O%, HCl al 1% a partes iguales 

t) Agente azulute 

V Zg 

ZOg 

Para UD litro de agua destilada. 

f) Alcohel et!lico al 70% 

g) Alcohol et!lico al 96% 

h) Alcohol etílico absoluto 

i) Xilol 

j) Resina 

k) Soluci6n de Hank1s 

Se realiz6 el proce~imiento de acuerdo a la t&cnlca de Boyden. 

Se tomaron 2 • .5 ml de sangre heparinizada, so:: dej6 sedimentar 

espontheamente. Se separ6 con pipeta pasteur el plasma rico en leucocitos 

se centrifu,;6 el plasma a 2000 rpm durante 10 minutos, para o~ten~r el -

bot6n c6lular, el cual se lav6 2 veces con !-lolución de Hanlt's con un pH 

de 7.2 
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Se ajust6 la suspensi6n cilular a 3 x 106 PMN x ~l. Como factor quimio_­

táctico se atiliz6 caseina ( 5mg por ml de H'lDk's ), la cuál oe prepar6-

caca vez que se us6. 3e prepararon las cáaaras de aoyden con vaselina -­

siliconisada y se coloc6 el filtro centrado para evitar escurrimiento de 

las sustancias, ya listas las cámaras se llenaron teneiendo cuidado de no 

hacer barbujas, por lo cual la punta cie la a~uja se coloc6 hacia abajo,­

las células se colocaron en la cámara superior y la caseina (FQ), en la­

cámara inferior y se sellaron con vaselina para evitar la entrada de -­

aire 6 la salida de una de las sustancias por los canales. Se in~ub6 --­

durante} horas a 37°c, al t6rmino-de las cuelea los filtros se desprenden 

cuidadosa~ente de la• cámaras y se lavaron para despu6s teñirlos con -

hematoxilina de Harria (1e lav6 ea una soluci6a de Bank's para quitar -­

las células ao adheridas, se pas6 el filtro en una soluci6n de metanol -

para fijar las c~lulas, se lav6 con agua destilaja 1 se tiño con hematoxi_ 

liaa durante 1 minuto, se lav6 con agua de la llave para quitar el excea:, 

de colorante, se pas6 a alcóhol-ácido, luego en agua destilada, posterio~ 

mente en agente azulante por 2 minutos, aiua destilada, alcohol al 70% -

durante 1 :ninuto, alcohol al 96% por 1 minuto, alcohol absoluto por 2 -­

minutos y por último en xilol). se colocaron los filtros en portaobjetos 

pertectsmente ·limpios y se agreg6 resina y se s~llaron con un cubreobjew 

tos se ley6al microscopio de luz y se contaron 5 campos al azar. ( ). 

El total de células mi~radoras debe ser de 30 a 60 por c:impo ). 

EJ1MPLO: 

45 
36 
68 
70 
55 

274 = 274; 5 = 54.8 % de Qui~iotaxis 



CAMARA VISU DE FRElfrE 

MEDL.i DE PRüE?.A 

DEPOCir0 PARA 

CONDU~ ros PARA 

L __ .IJW:.5::=::::::r---~LA IN~HODUCCIJN, 

DE l'IAfERIAL 

PAPEL r:;.u;::o 

a:.--------CAM,".~A YA 

CO.riPL::rA. 

C A M A R A D E BOYDE.N. 
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2.- INCOHPORACION INT:rtACELULAR DE PAllUCULAS lNEid::S: 

El proceso :ie fagocitot:.is lo pede::ios divi~ir en dos f, .. sea¡ 1.-raae -

de uni6n la cual es independiente de la enerf!a de las células y z.-lase 

de in~estión la cual re~uiere de una actividad metab6licaó 

FUND.'.;.'.EN1'0: 

La ingesti6n de los microorcanismos por los neutr6filos ea un procea> 

activo que requiere de la producci6n de enerb!a por el· fagocito. la --­

englobaci6n del microor5anismo recubierto de complemento y anticuerpo, -

ocurre con rapidez d.espués de su contacto con la superficie de los neuti6 

filos. 

Hay una gran variedad de m6todos para la determinaci6n de particulas 

ingeridas por los neutrófilos, todas involucran incorporaci6n de particq_, 

las ya sean intracelularmente o extracelulanente, algunas requieren de 

suapensic.~es célulares para el procedimiento, otras son expuestas con una 

superficie adherente célular. Ea m&todos recientes, se incuba al Ca¿;ocit.o 

con particular, marcadas y eón un· tie.11po corto nos revela las dlulas --­

contenieado part!culas introducidas en ellas. ( 23 ). 

liEACl'I 'JC.,; 

a) L!tex¡ l&tex Beads, LB-8, suspensión acuosa al JO% SIGMA 

dia:netro de la particula = .794/4 

2ml de solución de Hank's más o.o.5m1 de litex. 

b) Colorante de Wri~ht. 

Wright 

lletanol 

Glicerina 

2g 

970 ml 

30 ml 

Para preparar un litro. 
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c) Soluci6n de Jlank's 

NaCl 8g 

cacl2 0.14g 

KCl 0.4 g 

HgSo4• 7 a2o 0.1 g 

NazRP04• 12 B20 0.120 g 

KzHP04 0.06 g 

IfaBC03 0.35 g 

Glucosa 1.0 g 

Rojo de feilol 0.007 g 

Para u litro de agua desionizada. 

METODO: 

Se ut111zar6n z.5 al de sangre desfibrinada, la cual se coloc6 en los 

tapones de plástico previamente preparados con un cubreobjetos; se colo_ 

caron en c'-ra haeda 7 se incubaroa durante 45 minatos a J?ºc con el 

objeto de que los~ se adhieran a1 cubreobjetos, después se lavaron -

lea ~apones con soluci6n de Baak's pB 7.2 dejando correr las gotas por -

las orillas suavemente, para quitar las c'1alas que no se adherieron, no 

se dejaron secar y se les agreL6 suero con látex l5 ludas de látex en -

o., ml de suero probl8111a 7 para la prueba testigo se utiliz6 Hank'a en -

lugar del suero), se colocaron en cáaara haeda a j?ºc durante }O llliDutos 

al cabo de los cuales se lavar6n los tapones con soluci6n de ;¡ank's, se­

dejar6n secar para telirlos con colorante de Wrigbt. Cae cubrieron los -

cubreobjetos con Wright sedej6 reposar por j ~inutos, se agre~6 agua --­

destilada y se mezcl6, se dej6 reposar por 3 minutos, se agreg6 ~ua -

destilada y se mezcl6, se dej6reposar 5 minutos 7 se lav6 :on a~ua corri_ 

ente y se dejaron secar}. Se de~pe;aron los cubr&ebjetos suavemente en -
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!onaa rotatoria y se aoatuea en an portaobjetos que contenia resiDa -

cuidando :!e ;;.ue las célw.as ~uedaran cor.tra el 110rtaobjetos • .:.e ley6 al-

1icrosc~~io de lw: y se contaro~ .500 células (HIN) de las cuales noraal_ 

!lente 50 a 6iY~ deaeo iagocitar. l 10 ). 

r:L L:DICE F'A.;OCUICO: Se deteniin6 aultip].icando el porciento de cilalas 

f~ocit!cas ¡,or el promedio de partieulas ta,;ocitadas. toaando c0110 -­

norul an indice de 6 a 7. 

U' = J. PKN z ;; de pardculaa de lites fa6')citadas. 

PIII 

1 

2 

' 4 

5. 

~ 
500 = jO;:; 

Part!culaa Fa¡ocitadas 

16 

17 

15 
11 

7 
_fil_ 

2oi 
lF = 0.,30 X 0.20 = 0.06 = 6. 



MEDIO DE PRUE3A 

Jº' P.DLI 

CüBHEOBJETOS urILIZAJOS PARA LAS PRUEBAS DE INCORPvnACION 

Y RE:rnccrori J:C:: N:ar. 
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3.- REDUCCIO}l DE NITRO-AZUL DE TETRAZOLIO ( i'iBT ) : 

fUNDAM:JI ro: 

Las células son puestas en contacto con particulr,s de .Nd1' de color -

amarillo, Los neutrotilos que no están esti~ula~os no son CRpaces de --­

fagocitar el reactivo, sucediendo lo contr~rio con los que si son estimu_ 

lados. Las partículas sufren una reducci6n int!acelular dentro del fago_ 

soma, canbiando su coloraci6n a~arilla a cristales de color azul insoluble 

(cristales formazan), los cuales son contables al ~icro~copio de luz.(2j) 

!'EA.Cl'IVO _;: 

a) Soluci6n salina normal 

b) Nitro-azul de·tetrazolio¡(Nitro-tetrazolio P-nitro -azul---­

tetrazolio, 2-2 di p-nitrofenil 5-5difenil, 3-3 dillletoxi¡4-4 

ditenilen) ditetrazolio-cloro, GradoIII ¡ cristales amarillo 

leaon. SIG,'.A. 

NBT 0.028 g 

e) Saf'ranina 

Saf'ranina 1 g 

Glicerina 40 ml 

ª2º 100 ml 

d) Soluci6n PBS pH 7.2 

NaCl 8.00g/l 

K.Cl 0.20g/l 

~a 2H2P04 0.008M 1.15g/1 

.H2P04 0.20g/l 
Para un litro. ( se disuelbe en agua destilada). 

e) Soluci6n de Hmk's pH 1.2 



- 20 -

MErc:)O 

Se utiliz6 sangre decfiirinada, la cual se coloc6 en los cu~roobjetos· 

limpios, los cualesse incubaron por 35 minutos a 37°c en cámara húmeda-­

después se lavaron con soluci6n salina normal y se sec~ron, se les paso­

a los cubreobjetos el medio de prueba ( 0.5 ml de suero hUll8.nO normal, -

0.6 ml de NBT 0.28 y 0.3 ml de soluci6n salina normal), la c:>ncentraci6n 

final del NBT fu6 de o.tz~. se 1ncub6 25 minutos a 31°c en cámara húmeda, 

a contituac16n se elim1n6 el medio de prueba y se sumergieron los cubre_ 

objetos en dos baños sucesivos de soluci6n salina normal se dejaron secar 

y se sumergieron en metanol absoluto por 60 segundos para fijar las c6l'L 

las, luego se lavaron con agua destilada y se dejaron secar. Se tiñeron­

con safranina durante 15 minut·=-s, al término de esto se lavaron con agua 

de la llave y se secaron, se montaron en portaobjetos cuidando de que -

las células quedaran contra el portaobjetos y se fijaron con resina. 

se ley6 al microscopio y se sac6 el porciento de células formazán 

(cítlulas que redujeron el NBT), de un total de· 500 células, tomando como 

valor normal de 30-40 ~. ( ?). 

4.- D:::r:::,?¡·íINA'.:I<'.•; DE ZINC : 

La determinaci6n de z1,1c se efectu6 por medio de el método de absor_ 

ci6n at6m~ca; de acuerdo a las técnicas modificadas de'David, Olson, y·-

Piper. \ 
1 

Se extraje·la sangre (3ml) mediante jeringas laYadas con ácido 

nitrico. Se otatr:i.fUg¡ l•·•aagre ·,ara -obteaü- el.•••• ·fl o'llal,·•e"18,i,aÑ 

eoa ·pi»•• pasteur. Se tom6 un mililitro de suero y se le aireg6 1ml de­

ácido tricl:JroiJ.cético al 25;,. Al sedimentar se tom6 el sobrenadante y se 

color.6en otro tubo; icte se coloc6 en el espectrofot6•etro _(Perkin Elmer 
1 

403 J, de absorci6n at6~1c.:. con lampara de ca1:odo hueco, especifica ::ara­

zinc. 
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Al analizar los resultados obtenidos en bs pruebas de función fago_ 

c1tica {quimiotaxía, fs~ocitosis, indice fagocitico y reducción de nitro_ 

azul de tetrazolio), en pacientes que recibieron 25 mg diarios de sulfato 

de zinc durante 30 d!as y pacientEs que formaron el grupo control (sin -

aporte de zinc), observamos lo siguiente¡ 
I 

A.- Encontrallios diferencias estadisticamente eiónificativas en la funcién 

fs:;oc1tica en los pacientes que rec::.bieron zinc y los que no lo recibie_ 

ron (verlos cuadros 1A,B,C,D, 2A,E,C,D, ¡gr5ficas 1 a 8 ), con valor-­

de f ~ 0.05. 

B.- No se obse·rva diferencia a los 7 das en la función fagoc!tica en el 

grupo de pacientes que recibieron zinc (cuadros IA,B;C,D, y 2A,B,C,D, 

grlficas 1,3,5 y 7 ). Tampoco se observa diferencia a los 7 dfas en la -

función fagocitica de los pacientes que no recibieron zinc lcua~ros 2A,­

B,C,D,; grlficas 2,4,6 y 8 ). 

c.- s.- observó mejoria en la función fagocítica en loe pacientes que 

recibieron zinc en la 2a y 4a semanas de evolución al compararlas con 

las cifras basales lcuadros·1A,B,C,D,¡ gráficas 1,3,5, y 7), siendo la-­

diferencia estauísticaJ!lente significativa con valor de P~o.05. En camb:10 

en el grupo control no encontramos diferencia estadísticamente Ei¡nific.! 

tiva en las pruebas de función fa3oc1tica durante toca su evolución---­

( cuadros 2A,B,C,D,;gráficas 2,4,6 181, por lo anterior concluimos que e 

el efecto del zinc mejoró los indicadores de función fagocítica en los -

pacientes que recibieron reposición de este ión. 

Por otra parte apreci~mos que la mejoría en la co~centraci6n sérica­

de zinc rué evidente en aquellos pacientes que recibieron aporte de zinc 

( cuadros 1A,B;C,D,; gráfica 9J, lllientras que práctica111ente no hubo modi_ 

ficación E:<,1 el ..;rupo cóntrol (cuadros ZA,.B,C,D,; gráfica 10)J 
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r:VOLiJr:ION DE P:ilüEBAS DE FUNCION FA'.iUClTICJI. EN DES~IUl'RIDOS COI~ APuRTE 

DE ZINC. 

CUADRO 1-A MUES l'RA BASAL: 

Zn ~ Q. ~. 
1.- C.A.L.G. 53.0 60.2 52.6 

2.- M.M.C. 30.0 85.4 51.6 

}.- G.M.O. 46.4 !)8.4 5.5.0 

4.- n.V.J. 29.0 11.8 52.4 

5.- A.C.R. 51.0 37.8 53.2 

6.- S.M.L. 68.0 92.6 46.0 

1.- F.Z.R.D. 46.8 ~8,8 50.6 

8.- L.J.A.H. 51.2 57.3 58.0 

9.- G.G.J. 41.4 42.4 56.2 

10.- "1'.C.N. 53.0 44.0 54.6 

11.- M.G.N~ 62.4 45.8 41.8 

12.- e.A.A. 53.4 5j.4 59.2 

13.- G.R.L. 30.ts 19.0 58.0 

14.- T.s.s. 46.6 61.0 40.6 

15.- A.R.S. 48.9 69.8 41 .4 

Zn; Mcg % de zinc en suero. 
:~: Poreiento de quimiotax!a. 
í6F: l'orciento de f'ar;ocitosis. 

I.F: lndice fagocitico. 

I.F. 

4.9 

5.4 

6.2 

6.0 

5.6 

4.7 

6.7 

7.0 

6.6 

6.5 

5Z1 

6.7 

8.1 

4.4 

3.1 

i:BST. 

36.0 

45.4 

45.8 

6?.6 

36.8 

42.4 

72.6 

76.8 

48.8 

54.2 

51.4 

,0.8 

36.o 

73.4 

30.8 

;..N.BT: Porcien to de reducci6n de nitro-azul de tetrazolio. 

Dosis de aporte de zinc; 25mg diarios. 
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EVOLUCION DE PRUEBAS DE FUNCION F,,3JCITICA EN o::...;:;; rhIDO::; 

DE zrnc. 

CUADRO 1-B MUES"l'RA A LOS 7 .c1IAS, 

Zn ;éQ. ¼F. I,F, 

1.- C.A.L,G, 50.8 64.b 54.4 5,7 

2.- M.M,C. b4.7 65,9 54.0 5.5 

3.- C.M,O, 57.2 7?.6 ·40.8 5.5-

4,- H,V,J. 39.4 .52.4 49.3 5.3 

5.- A,C.R, 63,9 40.6 71.0 8,9 

6.- S,H.L. 71. 5 37.4 54.6 5,9 

'/.- F.Z,R. 51 .5 41 .2 66,2 9. 1 

8.- L.J.A.M. 47,4 62.2 64,8 7.3 

·9.- G •. G,J. 38,7 4'1,2 42.8 4.7 

10,- T.C.N, bO, 1 75,0 4.5.0 5,3 

11.- M.G.N. b?.O 47.0 42.6 4.6 

12.- C,A,A, 51. 6 76.ts 53,2 6,3 

13,- u,R.L, 33.5 4.3.6 58.9 7,9 

14.- T.s.s. 50.0 57,2 54,2 6,5 

15,- A.R,S. 59.0 38.4 42.2 4,5 

Zn; Mcg ,:;,de zinc en suero, 
/,F: Porciento de fagocitosis. 
\l{Q: Porciento de quimiotaxia 

I.F,: 1ndice fagocitico, 

,~NBT. 

27.0 

35,0 

71 .8 

50,0 

47.4 

60,0 

'/9,0 

52,4 

75.4 

33.2 

51.2 

72.4 

39.4 

69,8 

59.1:1 

co;; APOR'rE 

ioNBl': J:>orciento de reducci6n de nitro-azul de t•t~azolio. 

Dosis de aporte de zinc; 25mg diarios. 
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EVOLU~IO!{ :.E PiiJEBAS DE ~·u:~cI::m FAJJCI .í.'iC,i Eii J.~.:;:. ü .•a¡¡os ::;J¡{ AP,:,,H~E 

DE ZDIC. 

CUA..J~O 1-C ri.JESTP.A A L'.JS 14 DIA.S. 

ZI :,~ Q. i, , • I .F. 

1.- C.A.L.G. b6-.4 62.8 46.4 if.0 

2.- M.l,C. 

3.- C.H.O. 

4.- H.V.J. 

5.- A.C.R. 

6.- S.M.L. 

7.- F.Z.R. 

8.- L.J.A.K 

9.- G.G.J. 

10.- T.C.N. 

11.- M.G.L 

12.- C.A.A. 

13.- G.R.L. 

14.- T.s.s. 

15.- A.R.S. 

: 

49~l 58.4 35.8 li.6 

47=.3 74.6 48.2 !).8 

48~0 46.6 56.2 6. 1 

b7~2 26.0 70.8 10.3 

i.6.8 64.1. 67.2 tS.j 

54.3 4tS.6 63.2 8.5 
. 

41.1 54.6 58.4 8.4 

ó2.0 60.0 63.4 ·1.9 

'/'7.2. '71 .4 41.6 5.0 

,8.4 61.2 b4.6 8.6 

42.8 59.u Jb.2. 3.4 

40.? 55.0 .}218 3. 1 

---- ----
73.2 58.2. 93.0 8.4 

Zn; Meg % de zinc en suero. 
ji: Porciento de fagocitosis. 
'!1,Q: Porciento de quimiotaxia. 
1.F:Indice tagocitice. 

¼NB1'. 

61.8 

58.,. 

46.2 

40.2 

·15.8 

72.4 

b8.2 

83.0 

53.0 

57.0 

.39.4 

37.4 

55.4 

34.0 

:~NBT :l'orciento de reducción de nitro-azul de tetrazolio. 
Dosis de aporte de zinc; 27 mg diarios. 
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EVQLUCION DE PRUEBJ,.3 DE FiJNCION FAüvCil'ICA :~ JZ.:,NU'l'iri:JJS cu,; Al·u:L'E 

t>E ZINC. 

CUADRO 1-D MUE:..;·rH A LO.::i 30 JIAS. 

l,n ~. %F. r.F. ,.á!iBT. 

1.- C.A.L.G. 70.5 62.Z 47.4 5.0 j4.2 

59.4 55.4 ,4.8 6.2 ·~J .. 6 

55.2 56.4 67.0 8.5 46.6 

,6.9 49.2 66.0 8.0 4~.4 

7lo1 63.6 40.6 5o0 44olf 

10.1 ;H.8 61.0 6.8 46.u 

75.8 47.2 64.b 8.6 :,1,.4 

44.6 95.2 68.4 8.1 65.6 

11.4 .51.0··52.o 6.7 33.0 

69,8 58.6 48.2 5.i 57.8 

5J.O 57.4 62.6 7.9 35.0 

77.5 53.8 53.4 5.2 36.4 

52.8 65.0 37.4 .;í.O 35.6 

62.6 52.0 56.0 5.5 57.0 

87.3 47.0 52.8 5.5 53.6 

2.- K'.'M.C. 

3.- C.M.C. 

4o• H.V.J. 

5.- A.C.R. 

6.- 1.11.l.. 

7.- .l.'·.z.R. 
8.- L.J.A.M. 

9.- G.G.J. 

10.- T.C.N, 

11,-M.G.N. 

12.-. c.,.,. 
13 •• G.R.t. 

,4.- T.s.s. 

15.- A.R.S. 

Zn; Mcg % de zinc en su•ro. 
%Q ¡ Porciento de qui~iotaxia, 
JóF: Porciento de fa~ocitosis 
I.F: Indice fabocitico. 

%NBT: Porciento de reducci6n de nitro-azul de tetrazolio. 

Dosis de aporte de zinc¡ 25 mg diarios. 
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EVOLUCION JE PRUEBAS DE FUNCION FA30CITICA E:i D1S=iiirRLJ.3 SIN Al)vl{rE 

DE ZINC. 

CUADRO 2-A MUEvrRA BASAL. 

Zn %Q. /4F. I.F. ,~fü~T. 

1.- P.S.J.L. 52. 1 49.4 46.8 5.0 57.6 

z.- P.L.A.L. 37.2 51.0 54.0 5.3 46.2 

3.- D.N.J. 

4.- L.V.R. 

;.- M.G.J.. 

6.- S.G.L. 

7.- A.R.R. 

69.7 75.6 59.6 7.7 .52.8 

24.0 62.2 :,l3.6 .5.6 
1 

76.6 

za.o az.o 54.4 6.4 90.z 
36.6 49.; 47.6 4.5 40.4 

46.8 47.2 51.6 5.0 41.8 

Zn. : Mo,1 % lle z1RC en suero. 
%Q: Perciento de quil!ll10taxi~. 
'J/3 i Porc1ento de fagocitosis. 
I.F: Indice fagocitico. 

%RBT: Porciento de nitro-azul de tetrazolio, 
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"'"JO:.UCLN 'J: ?R\JEi3AS :>E 1',U,'~- C~T .··· .·;0~!.fiC/, Ell ,.: •. ;NU'!RID,:S SIN APORTE 

t.- P.S.J.L. 

2.- P.L.A.L. 

3.- D.N.J. 

4 •• L.V.R~ 

5 •• M.G.A. 

6.- S.3.L. 

7.- A.R.R. 

,., zrnc. 

CUAií,~O Z-B l'IUE ,1':'A /: 10.i. 7 DIAS. 

Zn 

37,7 

35.8 

26.} 

38.0 

83.8 

% F. 

52.0 

41.0 

40.0 

z.n ¡ Mcg % de zinc en suero. 
)iQ: Porciento. de qu1m1otax!a 
%F: Porc1ento de fa;ocitos1s. 
I.F: Indice fagoc!tico. 

I.F. 

37.0 

68.2 

31.0 

%NBT: Porciento de reducci6n de nitro-azul de tetrazolio. 
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EVOLUCION DE PRUEBAS DE FUNCION F.áGOCI'rICA EN !)E.,ifü.C:rlID03 srn APO:tr¡¡; 

.DE ZINC. 

1.- P.S,J.L. 

2.- P.L.A.L. 

j.• D.N.J. 

4.- L.V.R. 

5 •• M.G.A. 

6.- S.G.L. 

7.- A.R.R. 

CiJADRO 2-C MUE.:Hl<A A LJS 14 DIAS. 

Zn J~ Q• 

37.0 38.7 

43.6 1,.a 
----

% F. 

60.6 

37.4 

I.F. 

8.3 

3.7 

' .. ~ . .., 

Za: Mcg % de zinc en suero. 
% Q: Porciento de quim1otax1a. 
% F: Porciento de fagocitosis. 
I.F: Indice tagocitico. 

1~'íBT. 

76.4 

56,3 

%NBT: Porciento de reducci6n de nitro-azul de tetra~olio. 
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BVOLUCIOtl .JE PH:JEBAS DE FUNCION FAil.)CHICA EN :;E;:;mmuuos SIN APOR1'E 

1.- P.s.J.L. 

2.- P.L.A.L. 

3.- D.N.J. 

4,- L.V.R. 

5,- M,G.A. 

6.- S.G.L. 

?.- A.R.R. 

DE ZINC. 

CUADRO 2- D MUES?RA A LOS 30 DlAS. 

Zn ·: Q. b F. I.F. iQiB'f • 

46.3 36.4 55.2 6.9 48.0 

37.0 70.0 57.2 1.0 61.4 

49.0 64.6 55.6 6.2 38.4 

55.7 81 .2 45·.4 5.4 ,56.4 

20.0 52.3 37.2 4. 1 45.3 

56.8 43.2 , 46.6 5. 1 38.8 

63.5 56.8 55.6 6.4 46.2 

Zn: Mcg % de zinc en suero. 
% Q: Porciento de ~lliaiotaxia. 
;:; .F: Porci,~nto de fagocitosis. 
I.F: Indice tagocitico • 

. -NB'f: Porciento de reducci6n de nitro-azul de tetrazolio. 
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ANALISIS ESUDI i"rlCJ : 

Los resultados fueron analizados estadísticamente por análisis de -

varianza para un modelo completo y desbalanceado; y las diferencias por­

el método de diferencias mínimas signific::~ivas. ( 19, 20). 
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Con el fin de conocer el erecta del zinc en la funci6n faeocitica, -

se estudiaron dos grupos de paci&ntes con las mismas curacter!sticas 

{ desnutrido.;; de ¿;rado III y de 6 a 24 meses de ed~d ) • Ei _.rupo I se -

torm6 p:ir 15 pacientes que recibieron 25 .-:.g diario de zinc durante }O -

dia.s, y el crupo !I · es tuyo constituido por 7 ;iacier.tes 1ue sirvieron 

como control ( sin aporte de zinc). A aabos grupo.::. se les efectuaron 

pruebas de funci6n fagocitica y determinaci6n de zinc sérico los días 1, 

7, 14 y 30' de evoluci6n. Los resultados fuer.;n analiza:!os estadística_ -­

mente por análisis de varianza y las diterer.cias por el métolo de dife_ 

~-ncias minima3 siznific~ticas. Encontramas que a los 7 días no hubo 

diferencia en las prueb de función faGoc!tica en ninguno de loa dos -­

grupos. Obs0rvamo~ mejoría en la~ pruebas de funci6n fagocitica en los -

pacientes que recibieron zinc, en l~s semanas 2a y 4a, al compararla --­

con las cifras basales, siendo la diferencia estad!stica:iente signfica_~ 

tiva con valoe de P '- 0.05. En caabio en el grupo control no .hubo dife_ -­

rencia estadhtica ,;ente si¡;:;1!1cativa en las pruebas de func16n fagoci_ 

tica durante toda su evoluci6n. Con lo anterior concluimos que el efecto 

del zinc mejor6 los indicadores de funci6n faJOCÍtica en los paci-e tes -

que recibieron reposici6n de este i6n. 
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. ..._ 
CONCLUSIOrlz.:; : 

A.- El zinc utilizado a la dosis de 25mg diarios en esquema de repos1c16a 

mej.ora la tunc16n f'agocitica en el paciente desnutrido de grado III. 

B.- Un esquema de reposici6n de zinc con dosis ,le 25:ng diarios e·s 6t11 -

ya que la deficiencia en los mecanis~os de resistencia a la intecci6n 

son un riesgo. posible en los pacientes desnutridos deficientes en -­

zinc. 
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