
-----·----
INSTITUTO MEXICANO DEL 

SEGURO SOCIAL 

11 DETERMINACION DE NIVELES DE -
COLESTEROL EN NUESTRO MEDIO /1 

T E S I S 
Que para obtener el Reconocimiento Universitario 

del Postgrado en 
MEDICINA FAMILIAR 

presenta 

DRA. BERTHA ARCELIA PEREZ CERVANTES 
Médico Residente del Postgrado do Medicina Familiar 

en el Hospital General de Zona No. 68 del 
Instituto Mexicano del Seguro Social. 

( 
(''} 

-··; / -~~ 

- _, 

1984 



 

UNAM – Dirección General de Bibliotecas 

Tesis Digitales 

Restricciones de uso 
  

DERECHOS RESERVADOS © 

PROHIBIDA SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL 
  

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal 
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México). 

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y demás material que sea 
objeto de protección de los derechos de autor, será exclusivamente para 
fines educativos e informativos y deberá citar la fuente donde la obtuvo 
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro, 
reproducción, edición o modificación, será perseguido y sancionado por el 
respectivo titular de los Derechos de Autor. 

 

  

 



CONTBNIDO, 

OAPITULOS, PAGINAS. 

I, lN'rRODUCCIOll, ................... -...... :........ l 

II, All'rECEDEllTllS •• , ........ , ............. , ... , •••• , 5 

lII, PROBLEMA ...... • •••••• ; .......... ~.; •••••• ,..... 19 

IV, HIPOTESIS ........................... , ....... ,., 20 

V. MATERIAL Y METO DO., •• • •• •. , •• •. , • , •• , •• , •• , •,, • 21 

VI. RESULTADOS,.• ....... • .............. •........... 2!) 

VII. DISCUSIOR, ............. ,. .................... ., 48 

Vlll, CO!ICLUSIO!I,, •• ••••• ...... ••• ••• • ••• .... •• ...... 50 

IX. BIBLIOGRAFIA •• ., .......................... ,. •,. 51 



INTRODUCCIOll: 

Cierto número de cuerpoo qu1m1oos dol organismo y de 1011 alimenton 

tormnn el grupo do lo• LIPIDOS. 

ComJ)r&ndan: 

l.- tao graos.a noútrns llnmndao también triglicéridos. 

2.- Loa to•tolip1doa. 

3.- El coleoterol, 

4.- Algunos otros de menor 1mportano1n. 

Eato!l cuorpos oompnrten oiertna pcculiarldndon rle1one y quimioa11• 

ontro las primaras estó. la onpncidnd do dioolverao lIIUtunmento; quimica­

monta loo triglioórtdo~ y los fosfolipldoa tienen eomponontotl oomuneo.-­

loe Ó.oidoe grnaos que no aon oino ácidos orgánicos do ondeno. larga.. El• 

cuorpo nprovocha los triglicÓridon sobro todo pnrn producir onergio. mo­

tabÓlica; dicho r.iotttboliumo oncrgÓtico dependo ce.a! de ollas como do -­

loe oarbohidratoa. Sin embargo algunos lipidoo como ol ooloaterol 9on .. 

cmploodoa en todo ol cuorpo pnrn otros funcione~ intracelulnree. (l ). 

Lns grasnn o lipido3 aon nutricoteo f'ornindoe por ñcidon grason y -

glioorol, aolvanto:'! orgÓ.nicon o inaolubloo en aguo.. Conatituyon la rue.B. 

to ZlÓ.s ooncent1•ndn do enorgin en ln dicta ( 1 gr do grnsn igunl a 9 oo.lo 

risa); lnn grnsao eobro todo ]_ns do origen vogetnl, aportnn al orge.nia• 

mo loi! ácidos grnooo osoncinloo, como ol ñoido linolaico quo ol cuerpo ... 

no puedo producir por e1 nolo. Los Ó.cidon grnson in~aturndos, quo Co.l'2, 

con do nlgunoe Ó.tomors do hidrogono aon nocoanrios para el crocim1onto .. 

normn.1 1 poJ.•a. ln onngre, lnn n.rtorine y loo norvloo; contrlbuyon n 111 -· 

salud dt3 ln piel y da otros tojidoa, h1pidiondo la noquodnd, y tnmbiÓu .. 

pueden sor nacosnrioo parn transportar 7 dosintogrnr colostorol. 

Ademó.e: de La función onorgéticn y do ou nport1lción en á.cidoa grn·­

eoo egancialoa, lnl! grao ns nirvon do conductoroa pnrn lno vi tominna A, .. 

D,B y K que eon lipol!olubloo, ea decir quo so diauolvon en ln!J grnann .. 

o 11p1doo. 
l 



Debido A quo su d1goBt1Ón oa n:uy lenta 1 las grnoe.e cnlmnn la r:rnnso.c1Ón-­

do hambre on mnyor medida que otroa nutrlenten. retardan ts.[Cb1Ón la d1-

goet1Ón y e.beorciÓn do lo:i otros nlimontol.! consumidois, por lo quo so -­

explico. la aon3no1Ón dt:i posadoy; doapuón do una. comldn muy grasoso.. 

So pueden diatin¡:;uil" <loo tinos de gi-·nnao: 

l .... Lats grasas de tipo an!u:nl (c:antequilla,orocn,m.anteca) quo oont1en4'D 

sobre todo ñcidoc grnoon nnturndon (rotionon todoo lon átomos de h! 
d1·ogÓno} y colostorol. Usuulruonto ao aolidifioan u ln tornporatura -

ambiento. 

2.• Laa grn~no de origon vogotnl (aoo1te do aá.:rtsmo, do mnl~, de soye.)­

lae cunlon non r1ca3 on á.oido11 grnDo.'l poll-inimturadoe y osonc1nloR 

y conaervnn una apnr1enc1o liquida, n menos qua hnynu oufr1do un -

prooaso do "hidrogenncl ón 11
, qutJ oomrlerto lo~ ño idos grosos insntu­

rndos n unn. formo. Jomi9Óli(ln. eomo oa ol oe.ao do lan margn1•lnns vago 

tnlao. 

La caronoin do ácidos grnf'oa poli ... 1usoturndoa oaenoinloa puede provoon.r 

e.nomnllas motabÓlicna gonoI'nlizadao y, ontr~ otro a, problocne do lo.. pi­

•l ( dormntitia). 

El Colontorol (dol quo te.oto ~o h!lblo. 1 ha.bln1~cmos on nuentro ent_E 

dio )es una substancin grnaa quo oo encuontrn on lo!S nlit:rnntots y so n1n­

tet1zn on ol higado. Compononto no!"mnl do le. muyorin do los tojidoo, -

espeoinlmanta los del aisto'CJD. no1•vioao, dol hlgndo y ln os.ng1~0. En ln­

piol, el oolaaterol puado trnnaformurao on vit amlnn o, bajo la noción -

do los royan aolnro:J (ultrnviolota). Bn o:xcoeo ol colostorol lloga 11 -

doposi tnroo on ln pa.rcd intornn d() lan artaritl3 y, fnvo"t'oco no! la npn• 

ric1Ón de anfermodadoa cnrdiovaaouln.ron., 

Lao grasas veget~lon son las quo más áotdoo gr:iso.s poll .. inanturo.-­

dol? aportan, por lo tnnto • eg convon1 onto reemplnzar laa grnaua anitz1n.-... 

le!. por ellna dontro do lo po~1 ble. Lns grasas o.nimales so onouontran • 



/ 

Poro éata V·lZ en fot'"IIUl inv1e1ble. on lns onrnos grntJosns. la locho, el­

queoo 1 el :;>ctnoado, a.ni qua dl'Jben tomnrno on ouentn on ol cáloulo del .. 

aporte energÓt1co do lo.s gro1rn.e on relnoiÓn n. ln diots. 

El commmo de grasno fl!'J necoi:rn.rio y rnrno v"eos so proeontn anron• 

uis de ellas &n la al1montnción, 31n mlbnrgo en exceoo non porjud1o1n­

loe a ln Bnlud, ya que producen numonto do poao y hnatn oboaido.d cunndo 

la.e eeloria!!I ingoridna o;xoodon ln:J celoriae quo ol cuerpo hm:mno nacos,! 

tn. do llOUGrdo n BU doagQ!)tO do OtlOl'gla; por ello, ln8 gre.BnS daban CO!!, 

tribuir B no ttáa dol 2~ n 30 ~ de lns cnlorinB contenido.a on la.. dieta -

dio.ria. {2¡, 

Las dotorm1nnc1onoo de los lipidoa plnsmátieon o sÓrico:s totnlou • 

en inrUvldu:10 snnoa con o dad y sa:xo diforonto, pro1Jenta lo diotr1bue1Ón 

que so IDUeatra a oont1nuo.c1Ón: 

limites 

Lipidoo Totales 600 mg/100 ml 400 - 800 mg/100 ml 

Fosrol1p1doo 250 mg/100 ml 150 - 380 wg/100 ml 

Colester<>l total 250 mg/100 ml 115 - 31¡0 mg/100 ml 

• Libre so mg/100 ml 

- Esteritioado 200 mg/100 ml 

Tr1gl1cér1doo \grnso noútro) 100 mg/100 ml 25 - 190 mg/100 ml 

Aoidos gras's libree (!IEPA l 0,4 !llEq/L 0.3 - o.8 t:iF.q/ L. 

Dada la gran ooolla.o1Ón do los valorol!I nomnleo en los di~orentvn­

gt"llpos de o,:lod, ea mejor bo.anrDo on loo, valoree mña t'recuenteo y on loo 

limites sup,lrioroa para va.lora:r lna concentrocionos o.baolutns y reln.ti .. 

vos de lao rraocionos 1odiv1duoloo {coleotorol, triglicÓridoo, y rosfo­

lip1doo) so·n ll!Ucho mÍt• sign1f1cativnn quo lno citrao do llpidoo totales. 

(4). 



Se ha obaorvndo quo lt:rn dote.rminaclonos do col0at0rol en nueotro -

medio muestran cifre.o inferior-os a. lo.B quo ce coneidore.n como nonnalon­

ain existir proC<lDon pntolÓgiooa que lo juatitiq1.1.en. 

Rll nuestro oe:tudio tomando on cuenta Ótitn inquietud considera.tQOG -

convoniantu rovalorar lns cifras ncr111nlot!J da colesterol en nucotro 'tl24 ..... 

dio, ya. qu0; creouioo quo eÓ:tan oon int'o:riortH1 on ralnoiÓn o. loe acepta-­

dos como normnloa hant&. el momento. 



Alf'rf.CEDl\li'l'F.J: 

T~"n 19)? Rittonbe:rg y Sehoonh~ii.1e1't etc;,~ ·,,·,r.,lo t,í~cnicat; iabtÓp1c11ar­

oomunicnron quo lo bion1ntasit1 del (lalor;terol ir:pliou la unión da un ... -

gran númet"O do pequ".J1'10a t"r11gmonton d(_l. 2C, mña to.~do identtoedoa cotllO' ln 

mollioula do aoetnto"' Tnnto en mloroorgnnls-mo~ como on o.n1tttolea cupori_2 

nn a& domoetró que e\ ncotnto mnrcndo ue incorpora rñpidtuDento en el -

coloeterol, y pudo llognrao al r}Onoch:.i onto do quo tnnto loo enrbonoe • 

dal metilo .. cu3,como 1lal enrboxilo coo- r dol sootato l'omnn pnrte do la 

entructuro. del núcloo dol oolostnrol y do ou cndolln lateral do 8 carbo­

nos; on oatudioB do dogradnciÓn ao hn eomprobn<lo qua lol'J 27 átonos de ... 

carbono dol oolouterol, 15 oarbo11oa provianon dcol carbono dol motilo do 

nootato y 12 del carbono del onrbo::tilo,,. Tío ttÓlo ol aoetnto nino ouate.n 

eian como le. nootona., ol ncotoa.cotnto 1 o1 ino';'alM•ato,. lo 1eue1.na y -· 

otr11s tnmbién 11ctuan como procurno1•na dol w~torol¡ r1in at.tbOJ~go, 001to ~ 

cbn3 do ellas pueden provonl~ dol ar.0t.r;to no coutiid'l'>X'a !l Ó:.Jt6 frsgt10nto 

oom:i el bÁ.a1.co on ln. !'orv:rnción dGl núoloo cotoroidt'ls. El noetatoJ on -­

fot'lna de noetil coenr.1ruo. A oo combina co11 l.'>trll t::Ol~cul.o. iguo.1 rio.rc. de.r­

a.aotoaoeti 1 coenzhnn A, do 4c. ~Btn n a:u vor.,,. sci oonibion oon otra ecb-­

t11 ooenzit.ia A part. t'ol"".nnr unll unidDd da 6C, lo nattl-hidrort,botL\-l"~til 

glutnril ooom;imn A,, Die.ha anb!'$tanoic\ t.1.,.J 6c puode dirigirse :i. la. romn­

aión do cuerpon cotÓn!oos ni Of! objoto do ln r..r:oión do lr.i. onn1mo. do Pª.!: 

tiolón o ojat:1plif'ion. unn nitunc10o más gonora.1 do :iintoeiis de csteroloo 

o polilaopronoidcn,torponoa, oc.rotcnoidM, c&d1'nr.. lo.te:ral do ublquino-­

naa y vitamina lt'. El siguiente pn.1'o en el do la. fol'mnción dol ñcido -

movalÓnico, tormo reducida y doBprovi1'tn do ln ooontinA A, dol derivado 

hidroxi"'otilndo, El Ílc1da movo.1Ón1oo on prosonoia de ATP 1 de lna oinn• 

1!1tu1 correopondiantce nutre 3 to:storilao1onoa connocutivao bo.nt1J. dar ác!,. 

do J-!ol!lit'o·5-dito~tomava1Óaioo; 



el toet"ato de la poaic1Ón J 30 pierde inmadintnmente en Ql eur.so de una 

d.oscarhoxilac1Ón nir:rultñnen quo detor:mino la tor»iaolÓt:i del )•isoprote-­

nil piro!o11fato 1 compuonto quo correopondo al lnrgnm"nto buaondo n1ao-­

prono nct!vo". 

Uo roaoomodo olectrÓnico permito lo tntorconve:rn!Óc do isopontenil 

piroto.!Jfoto {con oargn nor;;;o.tlva} y diraotllal1l pirofoafnto{do onrg& po­

sit1vB}. La unión de e.mbnD molÓculari, ln nop:ntivn con ln poa:itivn, dn­

lugoi- 4 le formnaión do unu molOculn do 10 cnr--bonoJ'. CJUQ nl l'Ourreglnrso 

queda do nuovn con un óxtromo n·::i~ntivo, on r::ondi<::ldoaa do rooiblr otro­

dimatI.l pirofosfnto ( cnrgu pon 1 tf. va) 1 :: nsi 1 suce!li vmn0nto, haatu intll­

gt'ar u;i poliifioprcnolde por ln uni.Ón repetid!\ do ln unidad 1'undD.montal, 

o non .ln molácwln. 1!0 5 o!lrbonoa. En ol na!!o dol eoloatoz•ol no ronin ol ... 

te:rpono gnrnnil plrofosrato de lOC que unido n otro 1 oopontenil piro fo! 

tnto da tsrnesil plrofoni'ato dt<J l'C¡ por fiti do::t mo1:3c1tla11 do fn.1•:Fn1ll• 

piroto.!lfnto producan unn molúculn simÓtrlcn ilol triterpano encunlono dD 

JO C que se unen ontro al unn con la ott'a por loa a~t1•omo~ de la ooln .. 

de la atolÓouln .. El asoualono e~ una molócula linoal, on CflMblo el colo!. 

tel'ol ·r¡ los otros ontorolos dor1vadofl aon c:iolioos. El ca.-nb.to lo hnoo • 

la onzima oacua.l1mo-oxtdocicle.30. I quo tune lona con 02 y TPNli2; .!JO for­

mn p~111oro l11noatorool, -'ll quo pierdo lo., dou grupos moti!os nnp,nlol'o!I .. 

en 04 r ol de c14, y nl final ol coloeto1•ol: loa rnotlloa non oliralna.Jos 

an tol'm11 de C02 provia. oxldaoiÓo a gru:ios oarbox11o, -COOH. 

LA.3 onzlmas rolnclonndao con la blosintosia dol colestor>ol ontán -

rostringi<l11.s n las fracoiotNs do llli orosomas y de sohronadnntoa do laB -

célulns hopática.9; lns mitocondrins hopñtion..a no tloJnon uctivl<lnd on ea 
te santldo. Pn.rn convo1•ti!' el ncetato on col6!Jterol, por lo tonto no a~ 

lo oo requieren loa sinteroas o.ctlvlldoran da acetato y a:ues cofnctoroa 

&se.ncinloB (OPll,TPN) sino trmfüi~n los m1oronomn.s y la trnc~.tón sobrf)na­

dante de laa células. 
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Aunque ol higado os ol Órgnno más importante en la n!nteo1n dol º.2. 

leatorol, oasi todos loa Órganoa puodon formarlo; dente.en ln plol por -

su aotividnd n:uy pnreaidn n 111 dol higndo,laa glándulaa auprnrronnlos,­

-:il ba:r:c, ln r.r..icosa lnteatinal, ol l•lf1Ón, etc. Algunos Órganoa, como el­

oorGbro, desde ol punto do viatn prÓ.ctlco, no lo Rintotiznu. S:ocinntc;-­

mante, on t:1.odicina eo h11 onfocndo ol interós hncia la capactdnd de las• 

paredoa artoriuloa pnra t1intotiznI' ol coloator•ol, 1)0 vista (lo lu rola.-­

o1Ón qua puodb exlntir ontru ou ainteals on Ógta sitio, ?JU acurnuloc.ión­

a o:se nivol :r lon c:uadros pntolÓgicoa dol tipo da In a.toroacloroein. 

Rl colo3terol slntotizndo por el hig11do 010110. ontre 1.0 y 1.5 g -

por din, lo ounn unido n corco dtJ 0.5 g oontribuidos po1• 102 tojidOD -­

oxtrahopñtico.s r-0pras'9ntn nll•ocledo1• do 1.5 n. 2 e di.1Jrlot1, o ª"ª 3 ali -

vooes roña que el contonido do ooloDtorol <lo unn dietn nor•v111l, que en ·­

de unos 300 mg por din, Si.n ombnrgo, ol a13toma do s!ntosis dol coloet2_ 

rol muestra un meoaniamo roguln(lor que dopondf.)t on nn:rta, do la onnti-­

dad do colo!terol absorbida on ol Intestino; eunndo ol coloaterol d1ot!, 

t1co es bajo, nu .sinto3i.! on ol orgnnit!mO numonta y lo opuasto .sucode -

on el caso contrnrio; do osta ina.n11r!!. ha:r una tondoncln a uoatoner al C.2, 

looterol eorpornl n un úivol rolntivamonto con.'5tc.nto. 

El higo.do tnmblÓt1 participo. en ln. rogulo.ctón do ln onntidad de r.o­

lestorol prosonto on el ouorpo, en vl~to. tlo quo puede aounrulnrlo cuando 

éete SB administra on 01t.ntldndoa exoaaivn!l en lo. dietn; se impido o.ni -

que so olova su conoentrn1~ión en los llquldos; máe tnr.se, ne echo. n an­

dor ol moc~nl1rno homeoatático máa ofootlvo quo consisto on ln dlamlnu-­

eiÓn do la slntesla hepÓ.tlca dol colostorole 

De manera indirecta, en lno situactonoe on quo los procesos de si!!_ 

toais de é.cidoe graaoo (llpogénoaia) oatán pel'tlll'bados (dosnutrloión, -

inanición, diabetes) ol hlgado convierte el axe o e o de fragmento• de 2c­

on oolesterol,prooea(') quo ne ron.liza con mayor rapidez quo en estado --
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FORMACIOll DEL COLESTEROL (l), 

CllfOCoA 

Aootil COA ( 2C 1 

an3 COCoA 

ACotil OoA(2C) 

Aoido aootoo.cétioo 

+ 

Aeotil CoA 

Cl!fOC!l:! ca COA 

Acotonoetol CoA (~C) 

AootU CoA( 2C) 

CH3 

(- - - - - - - HOOC Cl!\ 
2 CH CI!2COCot. 

-s-

1 
o¡¡ 

B-hidrorl•ll•metil•gluturil COA (60) 

Aoidos bilinros 

Colostorol 

Ac1do MovalÓn1oo, (5) 



CHJ 

1 
BOH

2
C CH2 CHCH2COCO CoA 

1 
OH 

FORMACION DEL COLESTEROL ( 2), 
Aoido MovalÓn1eo ( 6C) 

ºf 3 IH3 
H3C"'° :cn-cn2-~ H2ª : C•CH2-aB2·~ 

Dimotilalil pirofostato Ieopentonil pirofosfato (5'C). 

(5'C) l~ 
cn

3 
cn

3 1 1 
Hf•C :en •CH2·CH2 - e : Cl1 - CH2 -o-a'>-® 

Gornn1l pirofostnto (lOC) 

1-- "~""~" ''~'º''"" 
Parsonil p1rofosfnto ( l5c) 

Parsonil. pirofosfato "~'-i 
B•oualono 

(5'C) 

(5') 



Eooualono {30C) 

Esoualono O:ddooiolaam 1 
Lanootero] 

t 
Zimootorol 

1 
Domo•torol 

1 

HO 
COLESTEROL 



I.ll diolm promodio ( eornei Y' y<1i:a. d" hu ovo oapecialL-::onto j co~it:! 1:~1·~· 

y~n en untt ld.nimil propo:ro.eión (f1:ento e:.i:.Ógcnu) e. la. taos total <lel colo;:., 

torol COI'POJ~nl (endógeno tllÓ.n uhÓgeno)., El.1 oontrc.nto oon ln aÍ.ntsiJio ºE 

d~gons. de a:tradador 1lo l g/dia, ln diotn oorr1anto produeo uno:i: O..,) g.r­

por d1a (op1~rto.ción l!xÓgenn). El tolestorol en n.:iocinoión con lo!I quil.f'~ 

a11.cronea, t::oáa su nboorciÓn intflstinol, pnno. n la ciroulnc1Óri ports.1"' 

Sl higado s:r.trne r:ucbo dsl colo!)torol exogeno. Sin ot1bnrgo, los quiloni_ 

orocoa son dintribuidot u lotJ lugn:rot1 hiaticor.i donde oo libaro. ool~sto­

rol a las oÓlulne,. La aintonio ocu!'ro aobro todo n nlvol hopÚtico pero­

ta.mb!Ót: ae reali::e en otros im1choB tejidos incluyondo la oortozn supra ... 

rrenal, nortn1p.lt}l, intoetino:J y tonticulo!I. F.u su nlnteais no lleva -

e. cabo una rrnrio co':Tlploje. do r.1ucciomrn on lno quo i~1torviono el e.aetil 

ooonzb1n A 1:omo !Utrnto do todo3 103 Óto;i10.s do carbono y vn1•ion inte!"iM­

diariO!i imp1n•tantets 1 incluyondo ol o!lcunlono y lnno!ltorol. SU convor-o­

o1Ón on ác11lon biliurori y lt>. e;i;crcc1Ón ele estoi•olos noutrnlos a.trnvÓa -

de la. bilis y hcce~ oe pnpol tundnmontnl dol bir;i\do, que ocnst!tuyo ln ... 

principal v:;.n (90fi) do c;i:cr6c1Ón dal coloatm•ol. Ln pnrt1.o1pnc1Ón in-­

tentinal em el m!ltr.bolimno del coloatorol so llovu n onbo a trnvéo do -

le. olrculnciÓn onterohopát"lon dol co'b atorol ,1 milo!! bilinron .. l~l eoloE_ 

terol oa do gran importnncin cm ln sÍntoni.:1 do lnn horm.onne o-ntnroidono 

cuyo1J prod11c:ton di!.'! conjugao1Ón y de~radnciÓn qun aon olin11nndo~ en ln ... 

orina. conat:.tuyun unu. vin monor do oxcroción dol coloatorol. tas pocoo 

tojidos oxti.-Mop!Íticos no cnpnooa de cu elntonie, puodon rooibir lHl oo­

lostorol, tpanoportado en euoro on la toma do lipoprotoinao alta 1 bo• 

ta. El oolenterol aintatizado dentro del cuerpo, no tt"'nnaporto on ol ..... 

pl¡¡.ama prinoipnlmonto como l1poprotc1na bota o LDL, (4 l, 
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300 
Coleoterol 

ooncentrnc1Ón 

en ayunae 

200 
mg/lOOml 

suero 

100 

/ .C.. S% como quilomicro-

¡::=:=:=:=:::¡ nea. 

j3 
LDL 70~ 

cJ..., 
HDL 17 

Coleeterol (4). 

Da ooncotJtrociÓn del colestorol annguinoo tlene unan varlo.o1once .... -

ampl1as que dependen do ln edad (apro:rlmndomonte de l!)O n 300 oig/lOOml) 

de suoro. Aunque no puodo aer olntotizndo en tod.oo loo tejidos, ol oo­

leoterol eotn distribuido por todoo lruJ oéluloo y tejidos. Len jugos -

b1linr y pnncroáttco non neccoo.rios para lo. digestión y nbooroión dol .. 

colentorol en ol intootlno. Corcn de 3/4 partea dol coloatorol 1!1Ór1oo .... 

total oon ostorificndoa (por ol higndo) y tra.noportndos on la enngro _ ... 

cor. lne lipoproteinnn do bnjn don11idnd (LDL n botn) • pni•n su dlst1•ibu-­

oión hiot1on. 

La lecltins. .. coloatnrol nciltrnnaffJl~n~n (LCAT) con la mnyor nctiv1-

dnd on el :moro, tione un papal prlmord1ul tm al tootnbol!rrnio do lno li­

poprotoinaa po:r le formnciÓn de Óotnro!'l do colo~terol, o aoo, conjuntn­

monte eon lo llpn!m lipoproteicn la LCAT partiotpn en la oxtrncoión da­

lo.!!1 triglioÓrido:! dol ploom~. En otrns polabrno, a. modidn quo loa tr1-­

g11ooridoa lipoproto!coo ao hidroliznn por ln lipnsn lipoproteioa, loo-
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éateroa de ·~olenterol formndoo: a travós de ln ronoc1Ón LCAT pueda fnvo­

recor la ellminneión del coloatorol no osteriticado do los tejidos par!, 

rórtcos. El ooloatarol no estorirlcodo oa difusiblo en contrnsto con -­

loe ésterou del colesterol, quo ostán rolntivmnento "fijados" fil lns 11• 

poprotni-:·a·,~. En el ~or;un<lo pnpol el colentorol no ootorificndo do loa .. 

tojidou -porlfÓrlco!J ac ditundo en in linfa y to1·ronto circmlntorio, don, 

do so oetor1i'icu 111 contucto con lR LG1Vr y IIDL,. P:10tortormonto loa ést!?_ 

roe do colo9torol eon tranaportndoo nl hir~ndo dondo no hitlrol1zan y ox­

crotnn. La ootnhinaoión do Óatos do9 pnpeloo clave pormiton vlauali:.n1~ .. 

el intoroamblo d~ llpido3 ent;ro llpoprotoino.a con c:olostorol estori!ia.!!. 

do on RDL, d1tundiondo:rn nl LDL. Bllta modelo da pnpol doblo oomblna. las 

nociones do que ln roncciÓn LCAT no oÓlo influyo on ln 63tnbilidad lip.2, 

proto1cn sino q1Jo tnmbiÓn p:i.rticipn en ln transferancia dol colouterol• 

on loa tej1 do• al h1gado, 

Ln substitución do los Ó.cidoa grasos so.tura.dos de la diets con una. 

gran oantidnd (abeolutn o rola:tlvn) do Ó.cidoo grasos po111nsaturadoo da 

lugar o. uno. roducoión do los lip1dos o~riooo totnlea (ooleetorol, foofE?. 

lipidos, trtgl1cÓridoa); ol meeaniomo no so conoco bien. Los Ó.cidon ...... 

grasos satu1•ados, oopeclalmonta ol laÚr1co (Cl2), mirlotico (Cll) y Pe.! 

mitioo (Cl6) oon agentes h1poroolestero1Óm1oo• potentes, y tionon ol d,2. 

blB de o1'octiv1dad en el aumento del ooleatorol plasmñti.,o que lo!! pol.!_ 

inenturndon on le roducc1Ón do dicho colostorol. Una oo.ntldad ouficlon• 

to do po111nsnturadoa con unn llmi taciÓn en ln diota do loa saturado!! -

y del colcatorol, logrru•á unn reducción on ln ooncontro.c1Ón plaamÚtica­

dol colootérol. Loa ñotdos grasoa entu1•ndoo con monos de l2C no tionon­

etaoto sobro loa niveles lipidou do plnsmn. Bato puade e9tar relaciona.­

do oon al hl'lcho do quo los triglictlrldos de endona modin y endona corta 

oon nbnorv1don diroctnmonte en ol Bistemo venoso portnl y tl'nnaporta.doa 
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al blgado dondo aa oxidan y reconvierten on nuevoo t'r1glicér1doe., Sin -

embargo, el cato.bollsmo y oxcreoiÓn del colesterol como eoles bilinroo-

7 asterole11, 1:10 numonta pol" la 1nfueiÓD do á.cidoa grn9QU--!'nturadoa. (4). 

e HIOADO SAliGRE TEJlDO!l 

Lipoprotoinn• d-(!IDL) 

1 prebotB (VLDL) 
• 1 / 

Colostorol1-L., L1poprote1naa 

¡ : l 
""' 

(-) 
Poliinsoturndoo 

1 

Sintesi• dol \, 
1 " 

colesterol - : ', 

1 
1 
1 

eii1l;¡;ono 

L------- -
\ 

1 '" 
1 ""' \ Retraccion ' 
\ 
\ nogntiva 
\ 
\ 

' 
\ ¡-- ------ - .... 

1 
1 1 

\_ __ ---, 
1 1 

1 1 \ 

1 1 
f 1 / 

I_ - ----Í 

1 

1 

I 

' 

Colostorol Qui10111ioroneo 
l • 1 

ExÓgono 1 \ (algunos VLDL) 
1 \ 
1 ---¡ 
1 1 

' ' 1 
'-......, ! 

\ 1 Sintoaia de 
Dota (LDL) 1 1 

\ 
\J ooleaterol • 

1 ondÓgono 
(+) --, 

Saturadoa .... ,~ 

" ' 
1 
1 Ut111Ma1Ón 

1 del aolostorol -:--: _____ - - ---

't Conducto Torácico 

I 
I 
I 

I 
I 
I 

Luz intootinal! Mucosa 1 Linfntieoo 1 

1 
1 I 

1 inteatinol\ I 

Transporte 1 Diotribuotón del Colootorol ExÓgono 1 EndÓgono, (4). 
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Funciono• dol Coloetorol: 

El coloetorol pnrt!c1Jl• en aottvidndeo celulares tnnto do tipo oi• 

toplaimico como de le. membrnna¡en eteoto, gran parto dol rnntor11 lipido 

da ésta estructura. aon dl coloBterol y sue Óstoroe oon loe Ócidon grn-­

noa, espoeinlmento con lois poliinsa.turndoe, del mismo modo quo loa fon­

toliptdoe, 

Bntre lal!I funcionas n:iñn impo1•to.nten dol colenterol ao encuont1·n ln 

de convertirso on oub~tancine do grnn iniportnnl'liu on ln fioiologin hum.!. 

na, entre lnrs que daetocc.n oiortsn hormonas y provitnminns y 101.1 ñotdon 

bilie.roo. 

HORMONAS ESTEROIDESt aunque ulgunnu homonae so Diototizo.n n partir dol 

fragmento do 2C (acotnto) dn ponnr por i:olostorol y quo por lo tanto -

puodo haber un precuraos común dol oolestorol y de lne horm-:>nno, en tsu­

mnyor proporción ea el eolcntorol el quo notúo. como moléouln be.se pnro.­

la. bioatnteain de lna hormonna eotoroides de 190 y 21c. El pnao funda­

mental es el r0tnpimiento do la cadena lntornl dol coleeterol entro lon• 

C20 1 C22 con lo que so forma lo. pt•egnenolonn n po.rtir do ln cuo.l ao - ... 

ointotizo:n tanto hormonas aerunlos mnsculinoa 7 romoninnn como oortico! 

taroidoo. 

PROVITAMlllAS: lfl doahidrosonnoiÓn del colostorol en al oe.rbono número 7 

en el anillo B, conduoo n lo. tornBciÓn del 7-debidrocoloaterol o prov1-

tam1na D3. En lot1 anima.len ésto proceso os ol pario previo a. la o.pertu ... 

ra del anillo B, con ol ranrroglo intramoleeulnr que conviortG ln aua• .. 

tnnoia tin 111 vitnr.iina DJ., o oec en 7 ... dohidrooolonterol ootivndo, ta. -­

transtomaotón de oolootorol n 7•doh1drooolot1torol ao llovn o. cnbo on -

la mucoso. intestinal, d~ nlli pnso. por vio. c1rculo.tor1n. n ln piel, oi·­

tio donde sufra nu ncti vno1Ón por modio de lR rndta.ciÓn eolar. 

ACIDOS BILIP.RES: El ooleAterol so trnnstormu 011 ácido cólico y doriva-­

don, :t'enómono que tiono lugo.r en laa oÓlulno hopátions, laa cunloo los• 



excret.in on la bilin, on tormn dol gliooeolato y ol taurooolato oorroa­

pondienteo. Las modiflcnoioneo mÓ.s irrrportanteo que sufro ol colostorol­

el convertirse en ácido cólico implica la pnrt1o1Ón y la oxidación de -

le cadena lateral pura introducir un grupo c:u~boxilo onraotoristicn de­

lo~ ácidos y la fon:noiÓn de lon OTI on C? y Cl2. tos ácidon bilinron "" 

en tomn de suo t'lalos, on eu mnyor parto, con nbnorbidocs 11uovur.:rnnto por 

el 1ntostino pa1~n foril'.nr la circulación cndÓgona do lna anlos bilio.roo. 

Bl resto do loa ácidos biliareo: ao convtorten dontro dal inteetino on -

diversos mctabolitoa quo oon eliminndoa on ln.<J mntor.tru1 tt">onlos. 

HÓ.n do laB 3/4 parto!! del coloat-orol aon tranafol"l!lndas en É.cldos -

billares, pora eliminn'L' ol colentorol dol organismo. Sin orubergo 1 au ... _ 

importa.no in. no tormlun nqui,. oxinton pruobaa oxporimontoloa de quo nlS! 

nos de loa Ó.cidon bil1nro5 aon loa roguladoroa do ln bios!ntaai9 dol C.2, 

lnstorol, do mnnorn que nl oor roubaorh1don en ol lntoetino y pn:mr T?U! 

Tamente al bigndo dotormlnnn ol grado do aotivide.d dol proooao biooint!, 

tico del ooloetorol. 

Se obtiono n::ii un a1stemn nutorrogulndo un ol quo n maa colostcrol 

producido no tomnn más ácidos billnrcg que al nbao1•bcrso deprimen la ... 

a!ntoois,dol oaterol, lo que produce monor oxoroción do los ñcidoe bi•"" 

J.iar&l!I, quo nctúnn en el mismo n:itio qut' el cole3torol (5). 

Excroción del ooloetorol: 

Adomáo do la excrooiÓn dol coloste!'ol on la bilis en forme. do D.ci­

don billa.ros, por vin inteotinnl y a tra.vós do ln bili.!1, el oolonterol­

suole ol1minarso como te.l, o como sua derivados, formndoa principn.lmon• 

te por ln actividad do las bnctorine intostinaleo o alguna.e onzimns de• 

las seorocionoo digoetivan. So encuentran at1i, ol colostnnol o dihidr!?_ 

coleuterol (anillos A y B en posloión trnns), y el coprostanol o copro! 

terol (anillos A y Bon posición oio), 
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El dihidrooolesterol so tor111a en los tejidas par reduooión dol oalesto­

rol y ea vertido nl 1nteot1no en lns aooreelonea intontinnlcs, de t:iodo­

que e.u oxorooión no dependo del flujo b111ar, n d1forenc1n dol coproet!?_ 

rel que proviene del coloatorol bilinr por dogt'ndnciÓn onziu:átlon be.et!_ 

riana, (5), 

Los valoroa nortluloa do coloatorol totnl on el suero oscilan entro 

150 y 250 mg/lOOml, aunquo con distintas tócntcnn otros lo.borntorios r,2_ 

gietrnn oltrns, todnvia. norm:aJ.ca, por oncimn o dobo.jc do nquolloa limi"" 

tes (6). 

Xeya y cols. (1950) han deBorito como valoroa norrr.nloa on loa vnr,2. 

ne!! los eiguientBB: 

Edad (nfiao) limitas (tng/100 ml suero) 

20 101 .. 189 

30 108 .. 218 

40 120 • 237 

50 145 .. 270 

60 165 a 2!)8 

70 129 a 21¡6 

Los valores dol colesterol on ln sangro del oordÓn se ha publicado 

que oaoilan do 20 a 196 mg por 100 t:rl, oon unn modia de 63.n 7 de ! ---
18. 7 1 Óeto proé'.uoo una. :10pnraoión normal nproximadnmonte n 130 mg/lOOml. 

SegÚn Sporr¡r 7 Sohoonhoimer (19351 loa valoro• normnleo on loo --­

vnronos onoilan antro 150 7 m:;o de 350 mg/lOOml, Lns mujeroo adultaa • 

tionon vo.loros algo mán bnjos quo 103 varonon ndultos; dcspuÓa do la -­

m0;nopnlrn1n, loa valorori son nimilares pnrn ambos so:a;:otJ; Gato tnl ve~ .. -

ee dobn al et'ooto o~trogéinico on ln conoontraciÓn do lipoprotoino.a bote. 

contra lipoprotuinnct nlfn. El colosto1•ol pnroco vnrlo:r no nÓlo con 111-

odnd y ol aexo,oino tnmbién con la re.za, ln loonliznc1Ón geográfion, ln 

diota, los raotoron oatncionnleo, l!l natividad f1aiea,fat1¡;n. (!¡) 
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Las vari,acionco t1s1o1Óg1cne do ln colenterolemlo s6 relncione.n ..... 

con la dietn 1. la odnd, ol sexo, y .90bre todo con ol ernba:r!A.Zo 1 cspechl.­

tn.!lnte en el quinto nea, o!ii como 1.nmedintnmento deapuÓs del pnl"'to,. itlfl-­

ba!I otrcunstnnciaB son oeaisiÓn da hiporcolcntorolomi.J. !'iniolÓgiCa11 

Lna vnr!:noionen pn.to1Ógiona oolncidon n menudo con lne da ln lipe­

ll'lta, paro ott.'Btli V'oces son dioooN!nntos. {6). 



PROBLEMA: 

" DETERMINAR LOS VALORES l!ORHALES DEL COI.ESTEROL 

Ell !IUESTRO MEDIOª • 

. _.il9• 



Rl POT!'.SIS: 

" LOS VALOllE3 l!ORMALE.'l DE COLESTEROL SON MAS ~ 

BAJOS EN MUllSTRA FO!lr.ACJOlf, QTTE LO ACEPTADO­

COMO NORMAL ACTUAtiHF.!ITR "., 



MA'l'ERIAL Y !!ETODO: 

El presente estudio so llevó a onbo en ol nosp1tn.1 Genorn.l de; zona 

lfo. 68 del Inntituto Moxica.no dol Soguro 3oc1ri.1, tanta en el á.ren do •­

Conmiltn do Med1oinu Fo.miliar y dfJ Hopooialidndoa, oo:no ou ol ~rea do­

hoa;litalizaciÓn en los oervicios da Hodic1nn Jctorna y Clrugic. rara -

ello se ooot,ó con la í1utori.znoión do 1 t\. ~Tofuturn do Enaefinnz.a ft Iuveat! 

gec::ón do ln Unidnd J la ooopo1·M1Ón <li1 }'fodicll'Ht P'nm1linr, ttedioinn. de­

Espocit'llido.dot1 y L.'l.borntorio do lu tiic.i:~r •. ., 

Bato trnbajo t.-uvo unu d\irndÓn dü lo mot1•~G, lo9 cutLlcti oomprondic-

ron do febroro a dioiombrc do 1984.~ 

Fara eillo ae totr.aron todoo e.q,uollo:J paciontoa mayaron do 15 e.nos -

de ndad. los ounlon noudioron a. oont,rol t'lÓdino t;r1nto o. civrsl do Medici­

na Fnmilinr cmao a consulto. do Enponif:lidndc~•, y qui) no so oneontre.:ran­

adnlin1strñndo36 r.10rli.cP..c1Ón bipooolontn::.•c1~ir.nt;'~, 

Al acudir a ln oon!1u1tn ne captabn. <in hoj10 ~lo rogifltl~o qua incluin 

nombre. edad, sexo, nÚmoro do nf11irtc1(m., dinr.;nÓ~itico dt\ nn.lud 1 toad.ion ... 

ciÓn ndmin1str12.dti. :; poatorlor s. t"lllv 1:19 lo ool1oitnbr.; doteru:inscié.n do­

aolostorol snnguineo por el lnhot'"atol'iü tlr.- ll) Hnid11ú., Al oroatun.rno Ós• 

te, au rosultado orn udicionndo ll ln h0ji~ di} rngia.t1~0. 

Paro. ln dote00nnc1Ón do ool.(18ttJr1:;l ~w utilizó l~\ siguiente téon1 ... 

ca: 

Técnica de PEARSOll,STE!Ul Y fü:GAVt.CK: 

l.• Fundamonto: 

El ácido paratoluonsult'Ónico en t<odio ao.ótioo rt:!nociona con el oo•• 

leaterol pnra formar un corop1ojo que eon anhldrido aoótico y ácido­

aultÚrico ooncentrndo, oo vuelva de oolor vnrdo, cu¡a. intonoids.d .. -

en proporciono.l n la cantidad de ooleeterol presonte, 
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2.- Materiol: 

a. Subatnncio..s: 

Aoido acético glncilll q.p. 

Acido pa.rntoluonsulf'Ónico q. p. 

Anhidrlco neótico q.p. 

Aoido aulti3r1co q,,p. 

Colesterol q,p. 

b. noaetlvon: 

Sollloión ncótion dí'l ácido po,l"ntoluenoultÓnioo al 12 %. 

Solución de colofltorol lioo mg on 100 ml., 

o. PropnrnciÓn do r{lnotivo~: 

Solución ncÓticn de Ó.cido pnratoluonsulfÓnino o.l 12 'f.,. 

Ae1do pnrntoluonaulfÓnico 12 g .. 

Aoido o.o~tico glacial o,b.p. 100 ml, 

Dioolver y aforar. 

Solución do coloatorol 400 mg on 100 ?r.:t., 

Coleoterol !+ g, 

Aoido aoétioo gh1.oiol c.b,p,, 1000 ml. 

Disolvor y 11t'or1-1..1~. 

d, Mnterinl y oquipo: 

Loa hnbitue.lori en un ln.borntorio da qu1r.i1cn. olinioa. 

3. llÓtodo: 

1, Mntorial biolÓgieo: O.l ml do euoro annguint5o. 

2. Táonion: 

a.· Harcn.1~ J tuboe do ensayo cou las lntrlie: P, B y u. 

b.- t'onor 0,1 tnl de ouoro al tubo P 7 O, l ml d.e ugu11 al tubo D, •• 

al tubo B ponerlo O.l ml d11 nol1~~iÓn do colo&tarol. 

o.- A loe tllboe P 'J B ngregnrles O.l ml d• naido aoÓtioo glaoiol­

al tubo B agregarlo O, l ml do e~n dootiladn, 
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d.• Agregar 0.5 ml do ooluo1Ón ncÓticn do ácido paratoluonsultÓ'" 

nico al 12 ( n entlo. uno de los tubo!!. 

e.• Agrosnr a todos loa tubo.!! 1 .. 5 ml de s.nhidrido noÓtioo, no - .. 

ag1to.r., 

t.- Dejar ln niazolo. n tomporntura nmbic:inte hasta quo se onf'r1o. 

g.- A1'1e.d1r 0.2 m1 do li.oido sulf'Úrico concentrndo, agitar vigoro-

na.mento. 

h .... Dojnr 20 minuLo:J a tompernturn ambiento. 

1.• Leer en donsidnd Óptico o 550 milimiorao. 

Con el tubo D, nj113tnr ol cero do donsidad Ópticn y loor el­

tubo P "l ol tubo Jl, 

Para. olim1no.r las eubatnncias quo intort'iornn en la determi• 

nación ea propnrn un tubo blanco do ln siguionto mnneru: a!l! 

dir 2.3 m1 do la nolución no_Ótico. do Ílcldo pa.ratoluonsultón.!, 

oo al 12 'f, n O.l ml do ouoro "J loor n 550 m111m1orna, uonado 

un tubo blanco do ooluc1Ón neÓticn do ácido pnrntoluenoult'Ó• 

nico al 12 :t, 
3, Calibración: 

De la eoluoión do coloaterol de liOO rng en 100 tnl tomar 10, 20, • 

30, 40 "J 50 ml "J aforn~ n SO ml con Ó.cido e.cÓtioo glacial :por11 • 

obtener lau concontrncionoe do SO, 160,240, 320 "J 400 mg on 100 -

1'1l. 

Sol. da ooloetorol Ml de ácido aeótioo mg on loo 1'll 

ti mg en 1 tll. glacial o.b.p. 

10 'º So 

20 so lbO 

JO so 240 

40 so 320 

so 50 400 
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Do cada un11 de éetna dilucionoa, tomnr 0.1 sl. y continuar oomo sa­

indica en la técnicn e. pa"l'tlr del pe.so "en, on la indicación dol tubo E 

4.- Valo-res Jlomalon: 

Colestorol total da l.70 " 240 111g on l.00 ml. 

$, Medidas de So!>Ur1dod y Control: 

Le.a genornlos pRra. et'ectunr 1os i:iixámonC1a d& quitnlos. cliniee.. (lo). 



RBSULTADOS 1 

En nuestro eatud1o, en base a la 11etodologln. emplondB, ofootuamoD·· 

la determinación do coleotorol on J67 r.ombroa y 652 mujeroo, con un to­

tal do 1,019 caooa (Oré.tic a I 1. 

Bl númoro mayor do casos on loa hombros (48 oaoos) tué entre loe -

Sl y 55 ellos do odad y ol menor con l caeo entro loo 91 alias de edad. -

Bato ne obaorvo. gráricmnonte en ln númoro II. Respocto a lo::i mujoros -­

"º incluyeron 76 """º" entro loo 56 y 60 nllon y ton oÓlo 2 cnooo do 96-

anoe, E1 número total por edod en el oexo femenino oo observa on ln gr,! 

tioa III. 

Cabe com!:!.gnar que o o tas citrns incluyon a hombro o y nru jores sanos 

y con patologiu (controles). El uúmoro total et:1 obaerva en lo. tabln I. 

Bl n~moro total de caa:oe on hombreo snnoo tuó de 188 como so obse::, 

vo. en la tablo. II y grñr100. rv. Y ol n\rro.oro do mujeren oannn ruó de 453 

como se obeo1•vn en lo. mis100. to.bl11 y griiftoa V. Po1~ lo quo roapootn a -

los oaaos con µroblomr1 üo pntolog!n e.11ociadn, ol nÚ1I1oro toto.1 do ellos­

ruó do 378, aiondo 179 hombree y 199 mujoroa con:o so obeerva en lo ta•• 

bla llI y gráricuo VI y VlI, 

En cuanto o lo.tJ cifrne do ooloatorol, do los 1 1 019 os.sos eatudia·­

doa, oiondo 3&:• borobron y 652 muje1•os, so obaorvÓ quo ol mayor número -

do oaaoo (97) ootÚ ou ln cirra ontro 181 y 190 mg/lOOrol do coloatorol y 

ol menor nÚrooro do oaeoo (4) onó dontro do lao cirrns do 51-60 v.g/lOOml 

1 291•300 u:g/10°"11, oiondo aolnmonto 18 caooa loo quo oxeodieron la ci­

tra do 300 m&/100tnl do coleotorol.Esto se oboorvn on la tablR IV y en :.. 

la Hrá!ioa VII1, 

Del número totnl do pacientos 00.\10!1 qua ea do 641 do los oualee --

188 hot:lbron y 453 mujoroo no obcervn quo ol mayor nÚmoro do canoa \63)­

tnmbiÓn oayo ontro lno oifrno do coleotorol do 101-190 mg/lOOnil y ol --



menor núi:iero do casos 13) ot1tl'o loo 81•90 mg/100 ml y loo 291•300 mg/-­

lOOml, nqui oolnmonto 6 caoos exoodioron ln oifrn da 300 mg/too \lll ¡ 7-

oasoa 19ntro 71-80 ui~/lOOml c01llo lo obeurva.moo on la tnbla V y gráfico. -

número lX. 

Bn Dl grupo do. pociontcn r.on pro~oao pnt:ol.Ógioo (o.ontl."01) q_ue en • 

total ea do 376 caaon t con 179 llorobree. y ll.J9 ruujcron obnervamoa qut'I ol­

m.ayor nÚtr.tlro do c:a.eoa ( 34) tmt1b1Ón ootá ~rn la nifrr! do r.:olootorol do uo• 

161-190 •'1'./luO ml 7 el metlol' (1) notñ untro 291-300 r..g/100 ml, nqui 12-

011.eos '1ll:Oodiéron ln cifrn de .JOO mg/lOO ml y /~ enano oo oueuontro.n on-• 

tre 51 .... 60 mg/100 ml cou10 ne ohaorva on la ¡p•fif.i en X y tnbl~ VI0 

En lo quo ae t"nfiero n lP. pntologia m~n rr~ouont'.) quu trn observó .,. 

en nuestra totnlidud ¡\¡, t!i:'\rio:i ontud1.nt..oú ob~JeI'\.~Drio:':I on le tu.bln lfo.Vll 9 

l!."'n dondo so mutiot.rn ~J. númaro do canon qco tmrlr.:oíi ~on ci!'t•ns do •'!Ole~ .. 

terol nlto,nor1<1al ;f. bajo de lnn dti"or·entna proory-s,-,?J putolÓglcoo. Do lu­

patolo¡;in donde copD11 a.rir:i.I:l03 toner clf"ra3 da ooloct>JrfJl i:i.lto ( + do 2:)0 

m,r)lOO ml) ob::IOI""1tr::no1J quo ol lrrnyo1• nÚ;.;.ot'o ostá con :iifrno do coloote).~l 

que crié <lonti~o do lo norm:.1 (150 ... 2;io 11:e,/l001;1l)r o'i:p;uiondo en ot>den ol ... 

núme:ro Clo cn:Jo:i quo caé con cift•n:1 ir:forl0Pet1 r. 15'0 mg/lOOml cur.10 e!l ol 

ceso de la DinlJet!,)LJ Htillitu3 y ln ITTt,,. :;- 111 ninorio. do cn!'°tl con cifran 

de colcotorol + do 250 t'~;/l.OOml (table VIlI), 

Do ln pntolo~i.!1 u!n modiflrrnciÓn dol colosterol ltl.. nmyorie. do ca-"' 

aoo oaén dontro de 1 h cifra totrndn cor~o no1'!:1ol como lo obao!'Vnmon en ln 

tabla. IX, Y de la patoloe"in dondfJ oJ t:!OlúRl;~rol dobot-la aatnr on 01.f1•u11 

1nrerioro3: n lns 15ütr.e;/100ml obaePVrur.oJ que ln. roo.yoriu de enoca al oaté 

con oifros interioreo a lno tt1onciono.da.s aiguiom'lo on r1•trnuoncin ol núni~ 

l'"O de cru1oa eon olfra.:i qua oné dontro do lo nort!!nl y solntnonto 9 ennos­

rerultaron con o1frno mayo"º" do 250 mg/lOOn:l ( tnhl• X), 



Bstad!aticn.maute nuostro tiotudio obtuvo raaultadoo muy aii:;ntricn-­

tivoa eomo lo obsorvrunoo on la prueba eatédieticn de T-S pBl'n el gt'Upo­

de po.eiente:s 11anos 1 pRtolÓgiao;:, como pnr11. lüfl eifrne do oolootorol ob­

teni<la!I dá.nd::rnoa Ul'H1 T co.loulndo. mayor que lr\ T do tabla y uno. P o:uno:r-

a 0.05 qu<i oo otgnit1cativu. 

Co.lc:ulándo la J.2 p9.I'n. loo gt'Upo.s do snnco y pnto1Óg1coo con loti -­

ditoronto!5 nivolea d" eolesteI'ol,obtuvimo8 una x2 onlculadu mnyor quo­

ln x2 do tabla por lo tonto unn r vrnnor " o.ooS (muy o1gn1!'1outivn). 

En ln tabla :u y gt<Ófica n oornp!lI''lt'lOfJ los porcontnjoll de 'PllCion-­

tes oon los dife1•antos ni v.Jltrn <l;') coloatorol y ob:¡ervnrnos quo ln mn:TO-.... 

rin do ceeot>, to.nto IHli'"l09 ct.mo 1h1tc~1ó.;ko.'l t>!Jt~ dentro de cifl•,1a norma-

DotoY'ninnndo lr. Donvinc'.!Ón S pnrn nuon:tro ~r11po tl'J µnoionttJfl :1nnoB 

obtuvtmoo lltlr.t lXi igun.1 o. li4.,. líl oon una tredin do 178, 7 por lo quo nueu-­

tl•na cifro.e tl6 c:olontcn·::il 1rnt~n ontre 13!h53 - 222.16 mg/100 m.1, que --

uon la.n cifr.c.s quo doborio:mon tonar como no'.n'!nle" en nue~t1 .. o medio, ........ 

puoñ L'lhi oaá ol Ttlnyor nÍimoro d~ iHl.oicint!ls tie.nori (681,) • eomo lo obs01'Vn"" 

roos on lo. gttÚficQ Ho .. XII. 
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TOl'AL Dll CASOS ESTUDIADOS: 

HOMBRES 

HUJERBS 

TOTAL 

HOMBRES 

067) 

110 0 CASOS 

367 

652 

1019 

36.1. 

63,<¡ 

100,0 

h'UJRRES 

(652) 

GRAPIOA 110. I 



TOTAL Dl! CASOS DB PAOlE!l'l'ES l!ASCULIJIOS POR EDAD. 

S5 

Jo 
)\!\ 

CASOS. H / \ 'º 15 
/O 

5 
' ' ' 1 1 1 ' ' 1 ' ' .';>,... 

EDAD. 

ORAPIOA no, II. 

TOTAL Dl! CASOS DE PACIENTES PFl!E!UllOS POR EDAD, 

RO. 

CASOS. 

80 
.,_,. 

/\J 
70 .. 

6S 
60 

SS 
j'ó 

'f.J" 

"º . 
M 
30 
¡¡.; 
;i.O 

15 

/0 

t: 

0 
:" i1" ~ 35 itJ 'd ~o 55 fJl o~ 'ª 1.r iO 85' ~o 9;-:¡;-­

EDAD. 
GRAl'ICA JlO, III, 
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TOTAL Dl! CASOS ESTUDIADOS POR SEXO Y POR EDAD. 

l!DAD (AGOS) HOMBRES MUJERES TOTAL 

lS - 20 l.3 42 55 
2l - 25 9 15 81~ 

26 - 30 16 64 80 

31 - 35 24 38 62 

36 • l¡.O 31 55 86 

41 - 45 34 77 

1¡6 - so . •· ,31¡.' 105 

51 - 55 .4a 102 
5·6- 60 36 112 

61 - 65 46 as 
66 - 70 24 38 62 

71 - 75 24 29 53 
76 - 80 15 15 30 
81 - 85 7 7 14 
86 - 90 5 4 9 

91 - 95 1 o 1 

96 - 100 o 2 2 

TOTAL 367 652 l019 

TABLA H00 r. 



'l'OTAL DE CASOS ESTUDIADOS POR SEXO Y POR EDAD El! PACIEJ1TES SANOS, 

EDAD (AROS) HOMBRES MUJERES TOTAL, 

15. 20 10 41 5l 

21 - 25 6 72 78 

26 - 30 10 53 63 

31 - 35 9 28 37 

36. 40 16 40 56 

41 - 45 20 29 49 

46 - 50 19 51 70 

51 - 55 18 30 46 

56 - 60 22 45' 67 

61 - 6$ 23 23 46 

66. 70 12 18 30 

71 - 75 11 14 25 

76 - 80 8 5' 13 

81 - 85' 1 2 .3 

86 - 90 2 1 .3 

91 • 95' 1 o 1 

96:· 100 o 1 1 

l'OTAL 186 453 641 

'f!BLA !!O, II 



TOTAL DE CASOS PACIENTES MASCULINOS SANOS. 

NO. 

CASOS. ~¡~ 
U••••waa~u~~-~~w­

EDAD 

ORAFICA NO. IV. 

TIYl'AL DE CASOS PACIENTES PE!!ll!IIllAS SANAS, 

CASOS. 

,,,. 
,. ,,. 
o._,,.._'"-''""":"""'."'"~~~.._~__.__,__¡::~....,"--

~ g •u ft w a•• Y•" mlf• V= 
EDAD, 

GRAPICA NO, V, 
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'l'OTAt DB CASOS ESTUDIADOS POR SRXO y POR EDAD EN PACIEll'!'llS PATOLOcncos. 

BDAD(AllOS 1 ROMBRE3 !(U JE RES TOO'AL. 

15 - 20 3 l I¡. 

21 - 25 3 .3 6 

26 - 30 6 11 17 

31 - 35 15 lo 25 

36 • l¡.O 15 15 ' 30 

l¡.l - 45 14 . lJ( ·28 

46 - 50 15 2o 35 

51 - '55 jo 
. <24. 

54 

56 - 60 l4 31 45 

61 - 65 23 16 .39 

66 - 70 12 20 32 

71 - 75 13 l'5 28 

76 - 80 7 10 17 

81 - 85 6 5 ll 

86 - 90 3 3 6 

91 - 95 o o o 

96 - 100 o l l 

TOTAL 179 199 376 .. 

TABLA NO. III 



'?OTAL DB CASOS PAClEl!TllS MASCU!,INOS COJI PROCESO PATOLO:llCO, 

BO, 

CASOS, 

3J' 

~~ 

~~~ 
--~•pw•am•-DB#~V= 

J!DlD. 

GRAPICA RO, VI. 

TOTAL DE CASOS PACIE?l'l'Y..S PEHE!!Il!AS COll Pll0Cll30 PATOT..OOICO. 

no. 
CASOS. "'l ~. ~ 

~ L ...... >2'= 
,to~~ ..111tl 'l(J"",1tl 4".JM lJ7J75 &J 65' 90 V5 tw 

EDAD, 

GRAl'ICA 110, V1I, 



Eatadiatioainento d• loa <!Atoa antorioros obtendr!amoo lo oigtii•n•• 

Totttl. do pacionto~ so.nos 61¡1.. 

'total pao1ontou patolog. 370 

11.'.l : 37.·¡ ni: 35'033 

?2 :: 22.23 7.X~ : 125'92 

'!' : _15.!J.1____ ___ _ 

'l: _1,!!J¡L 

0.30 

'1'
0

: Sl.56 

'tt : 1,645 
r _L.. o.os 



TOTAL DE CASOS ESTUDIADOS POR SEXO Y POR CIFRAS DE COLESTEROL ODTEJIIDAS. 

CIPRAB DE COLESTEROL HOMBRES MUJERES TClrAL, 

ag/J.oo mi. ,, 

5'l - 60 4 o 4 

61 - 70 3 4 7 

71 - 80 5 6 11 

81 - 90 10 7 17 

91 - 100 12 17 29 

101 - 110 13 20 33 

111 - 120 17 21 38 

121 • 130 30 34 64 
131 - 140 22 41 63 

l1¡J. - 150 34 47 81 

15'1 - 160 28 56 e4 

161 - 170 19 62 81 

171 - 180 25 42 67 

lBl • 190 32 65 97 

191 - 200 30 46 76 

201 - 210 17 45 62 

2l1 - 220 20 39 59 
221 - 230 12 17 29 

2~1 - 240 8 25 33 

241 • 25G 3 11 l.4 
2!<'1 - 260 7 ll 18 

261 - 270 2 9 ll 

271 - 280 l 9 10 

281 - 290 4 5 9 

291 - 300 2 2 4 
+ - 300 7 11 16 

TOTAL 367 652 1019 

TABLA 110, IV, 



110, 

CASOS, 

TOTAL D& CASOS ESTUDIADOS Y CIFRAS DE COLESTEROL 

OBTENJ:DAS, 

ICU 
94' 

9o 
u 
8c ,,,,. 
7o 
u· 
(o 

SJ" 

So 
~,y 

~o 

a.; 

ªº ;,.: 

"º IS 

10 

.; 

~~~~~~~i~~~~~~~~~~$~~~~~~8 
~ ,,,_,,, ....... ...,.,~t'l'>&W,<::i;~~""1"'c~~l'\l.;: 

CIFRAS DE COLESTEROL 

mg/loo ml, 

ORAPICA NO. VIII, 
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TOTAL DE CASOS ESTUDIADOS SANOS POR SEXO Y POR CIFRAS Dll COL;;sTEROL • 
OBTENIDAS, 

CIFRAS Di! COLESTEROL 

mg/100 ml 

HOMBRES MUJERES TOTAL. 

51 - 60 o o o 
61 - 70 o o o 
71 - 80 2 5 7 
81 - 90 l 2 3 
91 • 100 2 9 ll 

m-~ 5 u " 
m-~ 5 9 ~ 

121 - 130 l2 22 31¡ 

131 - 11¡0 u 22 33 
~ - 150 19 >f 56 
151 - 160 13 42 55 
l.61 - 170 12 45 57 
171 • 180 16 32 i¡.6 
161 • 190 17 46 63 

191 - 200 23 )l 54 
201 - 210 10 39 l¡.9 
211 - 220 ~ 30 44 
221 - 230 9 11 20 

m-~ 5 ~ ~ 

24.1 - 250 2 10 12 ' 
251 • 2óO !; Ü 13 1 
261 - 270 l 8 Q i 

'-~~-~-=~~-:~~~~-'-~~~~~~~-'-~~-5,~---l~~t 1 

291-¡)0() l 2 

+ - 300 l S'. 

TOTAL 168 453 

TABLA NO. V. 



TOTAL DE CASOS SAJIOS Y CIFRAS DE .COLESTEROL OBTENIDAS. 

6,.t 
(,O /\ ,.f 
.ro 

NO. ~. 

CASOS. 'lo 
M 

110, 

'° M 

3.o ,,. 
'º ,. 
~~~~~~~~~P.~~e~~;~~~~~R~&t~ 
~ .... ~- ...... ,,,-,..,- .... "6o:i.'l/,"".>.i<:TJ,-~'li""l~l:>?,.!tl' 

CIFRAS DE COLESTEROL 

mg/100 ml 

GRAPICA NO. IX. 

TOTAL DE CASuS CON l'llOCESO PATOLOGICO Y CIFRAS DE COLESTL'ROL 

OBTE!lIDAS, 

"'l 
JJ" 

"º ~,. 

CASOS, "' ,,,. 
'º 

GRAFICA RO, X, 
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!OTAL DB CASOS l!STODIADOS CON PROCESO PATOLOQICO POR SBXO Y POR CIPRAS­

DE COLBS'rl!ROL OBTR!IIDAS, 

Cil'RAS DE COLESTEROL llOllllllBS l!UJEJIES TOTAL 

rog/100 ml 

5'1 - 60 !~ o 4 
61 - ·.?U 3 4 7 

7l - 80 3 l ¡~ 

81 - 90 9 5 14 
92 - 100 10 8 18 

101 - 110 ll 9 17' 

111 - 120 12 12 24 
121 - 130 18 12 30 
131 - 14() ll 19 30 
141 - 150 15 10 25 
15'1 - 160 15 14 29 

161 - 170 7 17 24 
171 - 100 <) 10 19 

181 - 190 15 19 34 
191 - 200 7 15 22 

201 - 210 7 6 13 

211 - 220 6 9 

1 

1.5 
221 - 230 3 6 9 

231 - 240 3 6 1 9 

241 - 250 l 1 2 

251 - 260 2 3 5 
261 - 270 1 l 2 

271 - 280 o ¡~ 4 
281 - 290 3 2 .5 
291 - 300 1 o l 

+ - 300 6 6 12 

TOTAL 179 199 378 

'?AllLA liO, VI. 



l!•h41111:1C1B1>0nto d• lo• grupo• do paciento• ••nao y con proooso pn 

tol~ico oon cifras da colontrol obtcnidnn, obtuYilllOo loo aiguionto• -­

r<1aultndo•: 

fot"1 paeientoa e!l.noa 641 ~J. : 24.65 

Total po.c1enten ¡rnto:i.. J78 11 : 11¡.5'.3 

T • 10.12 

-\~ (0.00156 ... 0.00261¡,) 
~017 

'l.': _1Q_._g__ 
Vo.w; -

T :--.!~l;g__ 
0.21 

36,81 

zr1
2 : 26379 

z~: 8082 



Eotadl•tionmocto lol! ditoronteu nivoloo do colootorol on la tota·-

lidad do paoientas sanos y patologlooe nos dieron el resultado sicuion­

to: 

COLESTEROL t <l. 4i / 44. ¿3 i_q_} l 25J6 I_ '/O - 1 
• 40> /4'•~, '00. f'SJ. ~ 6"3 1 

PATOLOGICOS TOT~L 

COLES'.:'EROL // 

COLESTEROL ~ ,,_ 118/167.32 lt 148/ 98.6'1 _ _?~-1-
TOTAL 641 L_ 31a , 2019 

?Órnaila: x2 ;: _JQ__ • E)2 -

E 

";;!.~!¡_~ :: 0.2085 
l¡J¡.OJ 

b: _(_1¡82 - 42?,63) 2 : 6.3836 
1¡29.63 

o - (118 - 167. 32) 2 

- --1-67:32-'------: 

d :_(29-2s.96t_. __ 
25,% -

": 
2 _, 201 - 25,'l.J6) -

253,36 

t: 11,B • 98,67) 2 

98.67 

~ : _$6.969. 

~: 10.597 

: 

14·5377 

O.J559 

: l0,8208 

24,6625 

p ,¿_ 0.005 
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PATOLOOIA MAS FRECUl':N'rE ESTffi>IADA Ell RL GRUPO co:rrnot y GI FRA3 DE 

COLllSTEROL uBTEJIIDAS, 

1 PADEGIJUETITO 

1 Cil'flAS DE GOLE.qTEROL 

TOTAL CASOS, , 

mg/lUO ml 

1 +-2'50 1'50-2'50 - 150 
i 

. ,,,.,~~ """m· 1 'TIT" 67 
CIRROSIS llE"ATICP. 3 21 31 55 

: ABSCESO l!EPATICO A. o 1 10 25 35 
IHTA o 20 10 30 

INSUPIC. l!EPATica. 1. 5 14 23 
SX, ICTERICO, 6 9 5 20 
NEUMOlITAS. o 7 13 20 
CO!JlDlJCOLITI ASIS, 2 10 7 l.9 
I!ISUF, RZ:fAL CRO!l, 1 9 7 17 
J.TEROSCLER03IS, o 10 4 11¡. 
CAllC~ DE ORIGEll AD 4 " 4 13 
AllEllIAS. o 1 4 6 10 
SX. FEBRIL. o 

1 " 4 9 
E.P,OC, o 7 2 9 
PfiNC!lZATITin. o 1 

3 l¡ 7 
SAIMONELLOSIS. o 2 4 6 
OEm!:HDAD l':~CGE!i/1 .. l 3 o 4 
T.B,P, 

1 

o 2 2 !¡ 
SX. NBFROTICO~ 2 o 1 3 
HIPOTiílOID!SllO. 1 o 2 1 3 

1 llIPERTIRDIDISl~O. 1 l 1 o 2 

mic!lPAtoPATIA llEl'A'l'I o l 2 .3 
SX. UFIEHICO. o 1 o l 
HIPOPARATIROIDIS!JO, o 1 o l 
PERDIDA D:': PEEO ESTI o l o l 
SX, CUSllING, o l o l 
APLASIA ME!lJLJ\R, o l o l 

TCTAL 28 li6 171¡ >7A 

TABLA NO, VII. 



PAD!!CIM!El!TOS DONDE EL COLESTEROL DllDERIA E3TAR CON CIFRAS ALTAS, 

CIPRAS Dll COLESTEROL 

mg/lOO llll 
PADBCIM1E11TO + 250 150-250 e 250 'l'OTAL CASOS 

DIABE'rES MELLITUS 4 35 2G 67 

IlIPERTEllSI OH AS, o 20 10 JO 

SX. ICT!lRICO, 6 9 5 20 

COLEDCCO!,IT!ASIS, 2 10 7 19 

ATEROSCLEROSIS, o 10 4 l4 
OBESIDAD EAOGEllA, l 3 o 4 
SX. llEFRO'i'lCO. 2 o l 

1 

3 

HIPOTIROIDISMO. o 2 l 3 

TO'l'AL, 16 69 56 1 160 
--~ 

TABLA liO, vrn. 

PADECIMIENTOS SI!l AllfüRr.CIO!I 01; LAS CIF!1!.8 DE com snmor, 

--· 
CIFfiAS DE COLES~"BROi, 

.,Y100 ru 
PADEOIMlEllTO .¡. 250 15'0 - 25.\l_ - ?C.O TOTAL CASO 

CA!lCER OOD 4 5 !¡ 13 

E.P,o,c. ~ 7 2 9 

PAllCRSATITIS o 3 4 ·¡ 

TOTAL " 15 10 29 

TABLA NO, IX. 



PAIJECil!Il!llTOS DOl!llB Er, COLESTimOL DilllIDlIA ESTAR CON OH'RAS !IAJA3, 

CIFRAS DE COLESTE!lOL, 
cg/100 ml 

1 

l'ADlroIPIIE!l'l'O .. 250 15'0 - 25'0 - 15'0 TOT}J, CASOS, 

CIRROCI3 llEPATICA 3 21 31 55' 
!ABSCESO HEPA'.l'JCO f,. o 10 35' 35' 

IINSUl'!C, llllPATICA, 4 5' ll¡. 23 

INEUMONIAS. o 7 13 20 

¡rnsuP, RllliAL CRONICA. l 9 7 17 

A!OOIIAS. o {f. 6 10 
1 

5' 4 

1 

9 ¡sx. PEDllIL JlS'rHDIO, l 

j S>.LMOllP.Ltosrs. o 2 I¡ 6 

rn.P. o 2 2 

1 

4-

IlIPERT!ROIDISi-;O, 
1 

l 
1 

l o 2 

IE!ICll?ALOPA'>'Ill l!EP. 

1 

o 
1 

l 2 3 

¡=cX, U!iEl!lCO, o 1 o 1 1 
1 

1 

1 1 l!UP01·Aílm'IROID!3MO, 
1 

o 1 
l o 1 

Pi.'RDIDA DE ?ESO EST" o 
1 

l o 1 
l 

1 !.~LASIA HEDULAH. 

¡_ wrAL 

o 1 J_~~--1 ,~J 9 7l 

'fABLA JIO, X. 



PORCB'NrAJE DE PACIE!ITES D:l GRtlPOS SANOS Y PATOLOOICOS CO!I LOS DIPEREll•· 

TES llIVELES DE COLESTEROL 

% 'ªº 

7C 

TABLA !iO, XI, 

-46-

D SAJ!OS 

fil;¿tj PATOLOCI, 



DESVIACIOH STAHDAR PARA EL GRUPO DE PACIENTES SAllOS. 

,,- s : 44. 18 

R : 178.7 

R :t 1S : 134.52 - 222, 18 

Cirro.e de Coleotorol c¡uo dobor:tán sor norma.los en nuestro oon da --

134.52 a 222,18 mg/100 ml, 

60 

NO. 
->e 

PACl!lllTES, 

'lo 

ªº 

-/~ 

'----v-------1 
13'1-~'1 - ,'),),,),,¡ ~ '""-él /1ccf.,~'­

CIFRAS DE COIES1'EROL 

GRAFICA UO, XII, 
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nrscus:o11: 

El grupo da los ll.pidos formado• por l•• gro•aa neutras o triglici 

:ridoa, los fostolipidoa. colosterol y otroo de ~enor- importe.nain, son -

nutrientoe formndoe por ácidos P,rasoo y glicerol, nolvento9 orgÓ.nicon -

inl'Jolut>les en agunf c:onatituyon 16. fuente rnéi!j concentrndn do onarg!n on 

la d1ote., l g:r do grasa da 9 oalo?>lan. 

El colento:rol del que tanto hablamos on nuestro oatud1o oa una -· 

eubutano1n g:ro.3&. que eo aneuantra on loo nlimentou y no .etntetitA. on el 

b1gado, componento uormnl do ln ma.yoi•ia. do lou t-0jidoo 1 enpocl.nlmonte -

dol SN1,, higa.do y sangro, éato lloga a. depo3it11r.so en lo. pnrod interna­

do lo.s n"rterias y t.nvoroco a:ii la n.pn1~ie!Ón l.l.o "nft1rmodt1.d0n cnrdioVn.50!! 

la:ren. 

Lt1 doto:nninnoión del colosterol on 1.nd1viduoa anno::r con odnd :r ae• 

:i:o dit~ronto aon ontro 150-250 rng/100 ml con ltmitoa do 115-:Jl~O mg/100-

ml (lo o.captado nctunlcente), poro so hn obnervndo quo las dotol"Jl)inaoig. 

nas do colesterol en nuaotro ~edio muostrn.n clfrns 1nfor1oNHJ n lo.s qub 

10 oon!Jidernc como not'tllo.lon sln oxintir proclHlon pntolÓgic:on qut9 lo ju! 

tifiqu•rn. 

El colo3torol paroco vnrin'.'f" no nÓ1o l!on la edad y el aexo, sino -­

tamb1Ó;'l oon le. raza, le. localizso!Ón goor.;ráfic.11, la. d1oto, loB raotorett 

entaci.,na1oo • la actividad riatcn ;¡ la fot1gn. 

Las vnri.aoionea fislolÓgioEw do ln coloatel'olcm.in so rolno1onnn ·­

con la diota._, la odad, ol aoxo y ~obro todo oon el embarnzo oapocrinltr.&E., 

to al 5o. moa, na! como inmodintnmcnto donpuáe dol parto por lo quei oc! 

cionnn una h1percoloaterolomin flniolÓgicu. 

Las varinolone::r pntolÓg!cao de- ln lipomio. dopondon del miamo proo..2. 

so pat::>lÓF;loo, nu1 tonott100 quo pD.dae1mionto.o: como lo. Ictericto. Obstruc­

tiva, la Cololitins1o, la Chrosio Bil1nr, ol lüxodema, ol Sx.llcfrÓtlco 

~l¡J) .. 



La Dio.botes Sacarino., divorsae Xnntomntosio, La. Oota, Enf'ermednd do 00
-

Cul!lhing, Psoriaeis,eto. om•snn con clfraa olevado.:J do colosterol, mi.en­

tras que por ejomplo enferrr.od11dos como Inauflcioncln. RepÚticn, B.iporti­

ru~dla.c.::., Anvrniue, Enfermodadoo Infoccioaas Agudan (como Houmontao,Fie­

bre Tifoideo.)• Los procesos carencinlco (Cnquo:dn, Innnición,ronlnbaor--­

olÓn) Lo. TBP, ln Uromin, enferroodud do Addirrnn,otc. curno.n con ci!'raa -

bajae de eolenterol. 

En nnee-tro ootudio oo dotonoinnron cifrno do colesterol a pnoion-­

tos ea.non y po.ciontcs con olg\rn proceso pnto1Ógico 1 clnsifioÓndolos por 

odnd y soxo tanto ol grupo rla snnos como al grupo do pntolÓgicos (oon-­

tro1}: on n:mboB grupo3 oncontr1:.r11oa quo ol núc11~ro tnnyor do cnooa lo ocu­

pa el :iexo 1'."cmonlno entro ln odnd do 56 y 60 nM.o!J. TnrtbiÓn en amboo S1:';! 

pos obtuv1mo:s quo ol tr.nyor nÚr.'l.oro do cnootJ oaté. en oifru.!1 dA ooloatorol 

do 181•190 mg/lOO ml, 18 011000 oxcodioron ln cifrn do JOO rog/100 ml 1 • 

•Ólo I¡. onoos tionon cifra de 51'·60 mg/100 ml, 

En cuanto n ln pntolo~ia oncontrndn en nuestro ontudlo, obsorvamoa 

QUG en nquellos pndecimicnto9 dondo 05ptn•arÍo.rooo enoontro.1• cit1•ne do C.!?_ 

leoterol altas (+ do 250 mg/loo ml) lo mayorio do onoo• cnyÓ entro loe• 

oirras oonoiderndns como normnlos o inclusivo con nivóloe inferiores do 

colesterol ( • 150 mg/100 ml), y on loo pndocimi entos dando loo ni volos­

de coleetorol so onpornriÓ.n por dobnjo do 150 n:.g/100 r.:i.11 un n.lto número­

de canoo cayó dontro do ln cifra que conaidoro.mo1:1 como normnl, por oon .. 

siguiente oroomos que en nuestro medio n pc:::inr de ln cdo.d, noxa, e.limen 

tnción y procoao potolÓgico eodotonto, los voloro:J do colostol'ol norma­

les debon oer 1ntorioros o. lna ci!'rns que tonrnmoo como normnloa s.ctunl­

monto,. éato debido probablemonto e. la de!lnutr1c1Ón, o loe t'lalott hÓ.bitoB 

h1g1Ónicos y üiotético9 que predotdnnn en nuootro m~dio. 
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COllCLU:HOll: 

Ka el trnnacurso do nuootrn invostigao1Ón dotermina.mol'I lno: airrrus• 

de oolaotorol n 1019 paciontos, oionto 641 oneoo bonEJidero.doa eotr:o nor­

ma.loe y 370 casoo con algún proeoso pntoJÓ¡i:1oo...,Anali;:;Ó.ndo nuoatroa re-­

aultadon obsorvnmou que on la cnyorln do en.son con o t11n proceso pntc--

1Óg1co,. loe oifrns dCI oolootorol cnón dontro de ln cifra conu1dcrada. -­

como normnl octunlconto \150-250 m¡¡/100 el), o 1nolun1va on n1voloa in­

teriores a éaton. Esto lo cor.:prohamos por modio de pruobns ontrul1ot1cno 

oon lo quo obtuvimos rosultndoe muy a1gn1t1cativoa, dÓndo tnmb1Ón puc!1-

moa determinar laa citrnD quo podemos conaidorn.r coso normnlca en nuco­

tro modio, oiendo Óotus antro 134,52 mg/100 ml ooroo limite 1ntor1or 1 -

222.16 ITlg/100 ml como limito nuporior, 

Esto OB dobido probnblomcnte n ln deanutl'ic1Ón, mnlon hñbito:i h1-­

s1Ónlcon y allmonticios y muchos otroo t'aotoroG quo prodominno an nuoo• 

tro medio, 

Por lo tanto augorimo:s aoan conn.ideradn5 éata8 oii"rao obtenidos -­

•n nuaatro ootud1o como normal•• (134.52 - 222,10 m¡;/100 ml), Par& po-­

dor catalogar n loa pnciontoo con liporoia nomo.1 o lipo1:11o. patolÓg1cn,-

1ndopendiontomonte de que hnyn o nó proceoo pntolÓgloo. 
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