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Drs, César Gutiérrez Samperio, Juan Carlos Arias Frausto,
Jesiis Manuel Montes Hernandez, José Manuel Gonzalez
Yafiez, Jesiis Vega Pérez,

Presente

Estimado Dr Gutiérrez Samperno

Por este conducto mformo que su articulo “Modificaciones de la
secrecion y absorcién intestinal y de la glicemia por diferentes
dosis del andlogo de la somatostatina SMS 201 995 7, fue
aprobado por el Comité Editorial de Cirujano General y se publicara
en el niimerg 4, octubre-diciembre, 2002

Atentamenie,

Editor
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RESUMEN.
El sndlogo de la somatostatina SMS 201 9985 inhibe Ia

secrecién pancredtica, biliar, intestinal, de glucagon e insuling,
auments la absorciérr de agus, de elecirolitos y produce
hipsrglicemia, pero no existe. acuerdo. en cuanto. a la dosis més
adecuada y con menos efoctos colaterales MATERIAL Y
METODOS Se realizé una modificacion det asa de Tryri Vala en
cinco perros meastizos, se colectd o liquido intestinal de 6 hrs,
cada 24 twys duranto 10 dias, se ticieron tres grupos de estutlios:
I Basal H Administracion sub cutdnea de-1 mogfKg det andlogo y
#il. Administrasion  sub. cuténea. de. 5. megiKg. del andlogo. En el
liquido intestinal colectado s mudié el volumen, proteinas y
efectrolitos; de tas~150 muestras se-eliminaron 44, en las que el
animal se- desprendié parclaimente ia bolsa de ileostomia vy la
coleccion fue incompleta; se determind la ghcemia antes y 30
minutos después de 13 aplicacifn det andlogo. Se compard fa
madia de los tres grupos, la diferencia se‘vaioré conla T de
Student RESULTADQS. Ei volumen y perdida de protsinas
disminuy® mas del 50% en los grupos B y Il (P < 001), sin
diferencia entre estos ditimoes (P > 005) La disminucién de la
perdida de electrolitos fue menor, 1a diferencia entre el grupo | con

los grupos Il y il fue significativa (P < 0 05), no asi entre los dos
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4
ditimos (P > 0 05) La glicemia aumentd mas del 25 % en los
grupoes 1l y Wt {P <0 08), no hubo diferancia enfre los grupos Hy 11
{P > 0 05) CONCLUSIONES E! andlogo SMS 201 895 reduce ia
perdida intestinal de agua, proleinas y seiecirolitos, ademas

produce hiperglicemia No hay diferencia con la dosis de 1 6 5
meg/Kg de! andlego

Palabras clave: somatostating, andlogas, SMS 201 995, secrecitn,

absorcibn intestinal, glicemia

SUMMARY

Somatostatine’'s analogue SMS 201 985  inhibits
pancraatic, biliar and intestinal secretion, as well as glucagon and
insulin secrefion, it increases water, electrolytes absomption and
preduces hyperglycaemia, tut there is nor agreement about the
most suitable dose with less collateral effects MATERIAL AND
METHODS A modification of Thyri Vela loop in five crodded dogs
was madse, in order to collect six hours intestingl liquid, every 24
hours faor ten days; three study groups were made: | Basal 1l it was
administrated 1 mcg/Kg from the analogue by subcutaneous via Hl
it was administrated 1 mcgfiKg from the anafogue by subcutansous

via Volume, proteins and electroiytes were measured in the
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5
collected intestinal liquid; from 150 samples, 44 were eliminated in
wich the animais partiglly removed the ileostomy bag and liquid
colected was incomplete; the glycaemia was determinated
previously and after 30 minutes from analogue’s application The
media was compared among the three groupas The difference
was valorated with 7 Student's test RESULTS The volume and
ioss of proteins diminnishad more tan 50% in 1 and 1 gropus (P <
0 01), there was nor diffarence betwaen the last two groups (P>
005) The dacrease of electrolytes loss was minor, the difference
among group [ with groups I} and 11t was significant (P < 0 05), but
it was not between the last two groups (P >0.05). The givcaemia
increased more than 25% in 1} and 11l groups (P < 0 05), there was
not difference between the last two groups (P >0-05)
CONCLUSIONS The analogue SMS 201 995 decreased the
intestinal loss of water, proteins and electralytes, also praduces
hyperglycaemia. There was no difference when itisused 1 or §
meg/Kg analogue’s doses,

Key words: somatostatin, analogues, SMS 201 995

secretion, absomtion intestinal, glycacmia
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MODIFICACIONES DE LA SECRECION Y ABSORCION

INTESTINAL Y DE LA GLICEMIA POR DIFERENTES DOSIS
DEL ANALOGO DE LA SOMATOSTATINA SMS 201 995,

INTRODUCCION.

En tos ditimos afos han courrido  grandes avances en el
conocimiento de las hormonas, muchas de las cuales se
encuentran tanto en el sistema nerviose cantral, como en el
aparato digestivo En 1968 Krulick, Dhanwel y Mc Cann {1)
sugieren la existencia de una substancia hipotalamica con efecto
inhibitorio sobre ta hormona det crecimiente (HC), ase mismo ang
logran extraer del hipotdlamo de la oveja vy de la rata una
substancia que disminuye el efecto de la HC; un afio después
Heiman y Lermarck (2) demostraron la accidn inhibitoria de
extractos de las células alfa y deita de los islotes de Langerhans
sobre 12 HC y la secrecion pancreatica endocrina, estos autores
concluyen que se trata de la misma substancia producida por
diferentes drganos Brazeau y cols {3) en 1973 consiguen
identificar en e! hipotdlamo de la oveja un polipéptido de 14
aminoacidos, con accidn inhibitoria sobre 1a HC, ofras hormonas y

varias funciones del aparato digestivo, a la que tiempo después de

denomind "somatostating” TESIS CON
FALLA DE ORIGEN
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La somatostatina es una hormona producida por el
hipotdlamo, pancreas y el aparato digestivo, actta sobre las
hormonas adenchipofisiarias, disminuye la secrecion de la HC y
de ia hormona hiberadora de yrotropina {TSH), en cambic no ha
mostrado ningun ¢fecto sobre la prolacting, corticotropina ¥
gonadotropinas  (4) Esta hommona modula la  funoitn
gastraintestinal y metabllica & través de la inhibicion de la
secracion y efecto de las hormonas peptidicas, como ia gastring,
secreting, colecistoquinina - pancrecziming (Cz-P2), insuling,
enterogiucagor, polipéptide inhibidor gastrico (GIP), polipéptido
interstinal vasoactive (VIP), popipéptido pancredtico, motilina,
neurotensina y substancia P, entre otras También disminuye la
secrecion de &cide clorhidrico v pepsina por el estémago, la
secrecidn pancreatica de enzimas y bicarbonato, secrecion biliare
intestinal, retarda el vaciarmiento gastrico, disminuye la mofilidad
intestinal y de la vesicula biliar; disminuye la absorcion de calcio,
giucoss, gelactosa, glicero!, fructudsa, xilosa, lactosa, aminodcidos
y friglicéridos, en cambio aumenta la absorcién de sodia, cloro y
agua (4), por otra parte también disminuye el fiujo sanguineo
mesentérica y portal con incremento de las rasistencias vasculares

y la consiguiente disminucién de la circufacion esplacnica (5,6).

TESIS CON
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la somatostatina tiens poca estabilidad bioguimica, el

péptido natural tiene una vida media (T 1/2) menor de tres
minutos, por 1o que su aphcacién terapéutica se himita a su infusion
endovenosa continua, por otra parte, a la fugacidad del efecto
bioidgics se agrega el rebote de ta secrecidn homenal que sigue
a la suspencitn de su administracién (4,7) El efecto biclégico
depende de 12 accion de cuatre aminoécidos {fenil alaning,
riptofano, fising y treoning) unides por un puente bisulfro (8);
diferentas auteres han informado que iz disminucidn en el numero
de aminodcidos estructurales es paralela a mayor resistencia a su
degradacion enzimatica {8,9) Las modificaciones a ia molécula de
ia somatostatina dan iugar a analogos hormonales, con cambios
en sus caracteristicas bioguimicas, en el efecto sobre otras
hormonas vy sobie diferentes drganos (10)

La sintesis de un andloge de ocho aminoacidos, el
octedtrido SMS 201 995 ofrece muchas ventajas, es més
resistente a la degradacion enzimética, tiene una T 1/2 de dos
horas, su efecto se prolonga por seis horas y su potencia
aumenta 20 veces en refacidn a la hormona natural, por o que se
amplian ias posibilidedes pars su aplicacion clinica {11,12)
Después de la administracion endovenosa de 1 megiKghr la T

112 es de 43 minutos, con 1a aphcacion subcutanea la T 1/2
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plasmatica es de dos horas {113 minutos), el efectc méximo se
obtiene a los 30 minutos y su accion se prolonga por seis horas;
en cuanto a la dosis més adecuada, con efecto mas acentuado y
prolongade, existen informes que varian da 1 a 5 meg/Kg (12,13},
con estas dosis se ha informado la inhibicidn de ta secrecidn
pancreatica, biliar e intestinal, lo que junto con su accién sobre la
ahbsorcién de nutrientes, agua y electralitos, justifica su usc en ¢l
watamiento de la pancreatitis aguda y crdmea, diarrea, fistulas
pancreéticas y enterc cuténeas, sin embargo también tiene efecto
scbre el metabolismo de los hidratos de carbono, con disminucidn
de la produccién y efecto de! glucagon y la insuling, con
predominio del segundo y la consiguiente hiperglicemia (14,15)
Por la disminusidn de la circulacidn ssplacnica tambien se indica
sii uso en el tratamiento del sangrado de vias digesiivas (5),
ademés se ha informado un efecto benéfico sobre las células
fumorales del pancreas y otros 6rganas del aparato digestivo, este
€3 mas importante schre tumores de células APUD productoras de
homonas (14)

Entre las princlpalss indicaciones terapéuticas se
encuentran las fistulas entero cutaneas y |s diarea de diferents
eticlogia {secratora, infecciosa, por intestino corto o SIDA), pero

no existe un acuerdo unaniims en cuanto a la dosis mas adecuada
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para disminuir {a secrecion gastrics, biliar, pancreética e mtestinal,
asi como para aumentar la absorcidn de agua v electrolitos, la que
por otra parte de lugar a menos alteraciones de la ghcenmua

Por &f alte costo del octedlrido v sus efectos ¢olateralaes
sobre ef metabolismo de 103 hndratos de carbong, pensamos que
se justifica realizar up rabajo con el abjelivo de enconirar ia dosis
minima det andtogo 4 ta somatostating SMS 201 8956 qus tenga
afecto ostensible sobre la secrecidn y absarcédn mtestnal, con
menor repercusitn sobre 13 glicemia, con ta hipotesis de qus una
dosis bale do 1 meg/Kg por via subcuténes es suficilente pera
modificar 12 secrecidn y absorcidn intestinal, sin dar lugar a

cambios importantes de la glicemia;

MATERIAL Y METODOS.

Se reslizd un trabajc experimental prospective en el
Depariamento- de Cirugla de la Facultad de Medicing de la
Universidad Autdnome de Querdtaro, se utilizaron circo pemros
mestizos de mas de 15 Kg de peso, o sexs fue indistinto, los que
S8 mErkjaray de scuardy’ oo 18Y nommEs seeptadss e fome

intermacional {16); se 2searon, se-desparasitaron y se-mentuvieron

it Tey \ T
}ESJ‘Q* f.jr ?
{
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en observacidn durbnts dos semangs parg cortobiorar su estada
de salud

En los cinco animales se llevo a cabo un modelo
sxpanmental, ef que consistio en una modificacion diseffada en
nuestre labaratanic del asa aistada de Thyn Vela: parg faciitar la
colecciton def liquido intestinal (17,18} La elaboracién del modslo
oxparmiantal sa efectud baje anostesia general, mediante ta
aphcacion de 35 mg de penfobarbital por Kg de pese por via
intravenoss, bajp condicionss hmpias se zo una laparatomia
media inflaumbilical de 12 tm 5o identificd ol clego, 5¢ midid o
intestino con una cinta mékica flexible, se hizo un corte total ds!
intestino a2 1 m de la valvula ileocecal, se realizéd un segundo corte
total 1 m. proximal at primere. La reconstruccian de la continuidad
del -intéstinc se hizo con una anatomosis termino terminal con
putites separados de seda fres ceros; et et asa de 1 m aistada
enfre los dos cortes con su irrigacitn bien conservads, se realizé
anastomosis termine latersl de los dos extremos del asg, para
exteriorizar una sola boca de ileostomia a través de una contra
abertura circular de cinco cm de didmetro en o flanco derecho
{figura 1}, ia pared ahdominal se cerra por planos

Cuando ios animales estuvieron totaiments recuperados

de {a intervencion guirlrgica, en cada animal se raalizaron 30

i v

Usmra i ittonnt e
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12
esiudios divididos en tres grupos: - 10 estudios basales de
control on los que no se  aplicd ninguna substancia H- 10
sstudios en los gque se aplicd 1 mog/Kg del andiogo de ia
somatostating SMS 201 985 por via subcutdanea y il - 10 estudios
en 105 que se aplicd S mogl Kg del andlogo por via subcuténea
Por medio de una bolsa de leostomia adhends alrmededor del
astoma, detudaments protegida para awtar que ¢l animal se la
ratirara, cada 24 horas se colectd of liquido intestinal de seis horas
durante 10 dias, en el que se midié volumen, proteinas, sodic,
potasio y bicarbonato {(Na, K y HCO32): por puncidn venosa se
obtuve sangre para ia medicidn de la glicemia, tanto en
condiciones basales {(A;, como 30 minutos despuds de Ia
aplicacion dei anélogo (D} La medicion det volumen se hizo con
una probeta graduada, para las determinaciones hioguimicas se
utitizd el RA-50 Chemistry Analizer: los resultados de! volumen se
expresan en mi cibicos, las proteinas en g/dl y los electralitos
enmEg/lL

Se obfuvo la media, varianza y desviacién estandar de
cada una de las varlables. se compard la media de los resultados
obtenidos en cada uno de ios grupos de estudio (LI y ), i

diferencia se valord estadisticamente por madio de la T de Student

{19} {-mmmhpu R AL s il S Gt | syt
et 1
1685 OON
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RESULTADOS.

De los 150 sstudios realizados, on 44 los animales sg
desprendieron parcialmente & bolsa de iteostomia, en ellos la
coleccién del liquide intestinat no fue completa, estas muestras se
eliminaron, por 1o gque e universo de trabaio se reduje a 106
astudios, 37 basales, 36 después de la aphcacidin de 1 megiKg v
33 desptiés de la aplicacitn de & megfy del andlogo e estudio

En el cuadro | se concentran ios resultados obtenidos en
los tres grupos de! estudio, en ia primer columna las vanables
estudiadas. volumen, proteinas, sodio, potasio, bicarbonato,
glicamia antes (A) v despuds (D) de aplicar of andlogo, en lag
siguientes columnas en cada renglon se consignan ios valores
obtenidos  (medtia, vardanza vy desviacidn  estandan

correspondientes a cada una de las variables

Ef volumen en ei estudio basal fue de 31 24 mi =
13.89, disminuyé después de la splicacién de 1 meg/Kg del
andlogo a 23,52 + 7 90 y después de aplicar 5 mogig a 2396 &
10.37 ml, ia diferencia sntre sl estudio basal y 105 dos sstudios en
los que se aplico e andlogo fue esiadisticaments significativa (P<

{ 01}, en cambio no hubg diferencia sigrificativa entre 10s grupos

TESIS CON
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i v it {P » 008}, en los que se usd 1 0 5 mogliKg de peso del
andlogoe, respectivamente

La pendida de proteinas lambién disminuyd despuéds de
aplicar sl andiogude 128+ 0620/0L 2 058+ 023y DE2 2019
gl en {os grupos H v I respectivamente, & diferencia del
estudio basal (I} con los grupos i y #i fue significativa (P < 0 01),
perc los rosultados de jos grupos B v i fueron smilares, sin
difarancia estadisticamante significativa {P > 0 05), lo que puads
apreciarse con claridad en la gréfica No 1

En relacion a ios elsctrolitos, como puede verse en el
cuadro 1, s& observd disminucidn an la perdida de electrolitos
después de aplicar ias diferentes dosis del andiogo, la disminucion
de la perdida del sodio fue més importante Como oguirid con &
volumen vy ias proteinas, la diferencia entre el grupo | con los
grupos H y Bl fue estadisticamente significativa (P < 008),
mienfras que la diferencia entre ios grupos H y HI no fue
significativa {P > 0 05), como se cbserva en la gréfica No 2

En el gnipo i basal se tomaran dos muesiras de sangre
con un intervalc de 30 minulos, {A, A), como era de esperarse los
resuliados de la glicemia en estas dos muesiras en condiciones
basales fueron similares, 7001 + 887 y 7342 £ 802 mg % En

los grupos 1 v 1il ia glicemia antes de aplicar &i analogo (A) de
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7627 + 1022 y 78 23 + 11.07 mg %, aumentd despuds de aplicar
1y 5 meg/iKg dot andlogo (D) a 102902 1831y 109+ 1874 mg
% respectivamente {a diferencia dei grapoe 1 con los grupos iy 1i
fug significativa (P <0 05}, no asi entre los grupes Hy 1L (P > 0 05}

Lo anterior 2 ilustra en la gréfica No 3

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN

DISCUSION.

Es indudable que los grandes avantas on el canoindento
de las hormonas y sus analogos, modificara en el fuluro la
orientacién para 8! diagndstico y tratamiento ds muchas
enfermedades, a limitacidn en ef uso clinico de las normonas
naturales por su corto lapso de accidn v los efectos colaterales
indeseables, se ha superado con la optencidn de analogos con
efecto mas potente v prolongade, los que actGan sobre receptores
especificos {12), con o que se consigue elimingr jos efectos
colaterales indeseables. &t mismo tiempe que se ncrementan Ios
buscados sobre determinados Grgancs, a fravés del estimulg,
inhibicién © bloquen de otras hormonas, newrc {rasmisores ©
farmacos (20,21)

£n varios frabajos se informa el efecto benéfico de los

analogos de iz somalostatina en  diferentes padecimientos
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% respectivamente {a diferencia dei grapoe 1 con los grupos iy 1i
fug significativa (P <0 05}, no asi entre los grupes Hy 1L (P > 0 05}

Lo anterior 2 ilustra en la gréfica No 3
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DISCUSION.

Es indudable que los grandes avantas on el canoindento
de las hormonas y sus analogos, modificara en el fuluro la
orientacién para 8! diagndstico y tratamiento ds muchas
enfermedades, a limitacidn en ef uso clinico de las normonas
naturales por su corto lapso de accidn v los efectos colaterales
indeseables, se ha superado con la optencidn de analogos con
efecto mas potente v prolongade, los que actGan sobre receptores
especificos {12), con o que se consigue elimingr jos efectos
colaterales indeseables. &t mismo tiempe que se ncrementan Ios
buscados sobre determinados Grgancs, a fravés del estimulg,
inhibicién © bloquen de otras hormonas, newrc {rasmisores ©
farmacos (20,21)

£n varios frabajos se informa el efecto benéfico de los

analogos de iz somalostatina en  diferentes padecimientos
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gastrointestinales {22,23), como la pancreatitis aguda, diarmea de
diversa sliniogia y fistulas entero cutdneas, {a dosis utifizada ha
sido variable, casi siempre se ha establacido de acuerdo oon la
respuesta clinica, sin que se hayan realizade estudios previos en
el laboratorio que fundamenten 1a dosis slagida

En nuestro trabajs se compard el efecto de las dosis
axtremas de! andlogo de la somatostatina SMS 201 885
aconsojadas en ia literatura {1 megKg ¥ 5 megiKg), con ambas
dosis se observd franca disaunucién del volumen del liquido
colectado del ase intesting! aisiada, sin que se obltuviera mayor
efacto con una dosis cinco vecss mavor Lo mismo podemios decir
en relacién a la perdida de proteinas, Ia cual disminuyd mas del
50% con ambas dosis, sin diferencia significativa entre ellas;
aunque la disminucidén en la perdida de electrolios fue menor,
tampoco hube diferencia ostensible de acuerdo con las dosis
utilizadas La disminucion del liquido colectado y de su contenido
por baja de la secrecibn e incremento de la absorcién, con
resuitados simiiares con ambas dosis, se puede explicar por la
ccupacian completa de los receptores con la dosis mas baja (24}
con disminucion del AMP G, disminucion del fiujo de calcio vy de la

participacion de los ¢anales de potasto (20}
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.3 giucosa en sangre aumentd alrededor del 25% con las
dos dosis del anadlogo ubilizadas, con ia dosis mas baja no se evild
el efecto hiperglicemiante, por la posible ocupacion e inhibicidn de
jos receplores del giucagon (SSTR 1y2) vy de fa insulina {SSTR §),
con predominio del efecto de la disminucion de la insuling y el
consiguiente aumento de ia glucosa en sangre, en lo anterior
participan tanto tos canales de calcio, coma fos canates de patasio
(25,26}

Con 1a sintesis de nuevos andlogos de 1a somatostatina:
octeotrido, lanrectido, vanpreotids, con f mejor conocimisento dg
sus recaptores {(SSTR 1 a SSTR §), de su interaccion poteciando,
inhibiendo © modulando ofros receptores, como el D 2 de la
dopamina © el de los opiacess (27,28), con ia comprensidn de sus
mecanismos de accidn, se amplian caca vez mas sus indicaciones
clinicas, no soie en los padecimientos gastrointestinales, sino
también para el diagnbstico y Wraiamiento de neoplasias El
lanrectidc marcado con | 131 permite localizar metastasis de
fumores pancreaficos de céiuias APUD, logréndose obtener
centeliografias de gran utiiidad (29); e tratamiento de tumores de!
fracto digestivo o de tumores de céluias APUD, el uso de dosis
aftas de los andlogos ¢ de analogos unidos 2 un radio isdtopy, es

una prometedora linea de investigacion (30,31)
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la utilidad de los andlogos de is somulostating en el

diagntstico y o atamento de los padecimientos del aparato
digestive se ha demostrado o informado en varios estudios
{14,15,22,23,32), su inthcacién es principalmente en padecimients
agudos. diarrea secretara, fistuias enteto cutdneas, pancreatitis
aguda, entre olras, exisien opmnicnes contradictoras en cuanto a
§u aplicacién para pravenu 1a agariciin de fistulas pancreaticas en
pacientes an 108 que se realiza una pancreate dusdenectomia
{32) Su aplicacién crénica solo so justfica pars tratar tumores,
Cuyo cracimiento puede explicarse al disminuir ia produccién o al
inhibirsa el factor de crecimierto tumorat similar & la insutina {IGF
1% su administracién prolongada en padecimientos inflamatorios
cronicos del intestinc pueds ser perjudicial, at dar lugar a
esteatorrea agrava la diarea, con deteriore de las condiciones
generales del enfermo {33)

CONCUSIONES.

Por los resultados dz nuestro trabajo se¢ puede concluir
que el andiogo de ia somatostating SMS 201 995 reduce ia
perdida intestina! de agua, proteinas y electrolitos, con aumento
de la glicemia 3in diferencia en ios resuitados cuando seusa 1 0
& meg/Kg por via sub cutdnea, por 1o qus a5 suficiente el uso dela

dosis mas bals, lo que tiene importantes repercusionss
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PIES DE FIGURA

Grafica 1- Pordida del liquido intestinal {ml) y perdida de
protéinas {g%) en condiciones basales, después de aplicar 1
meg vy 5 meg og! andiogo por Kg de pese

Gréfica 2 - Perdida de slecirolitos sodio, polasio v icarbonata
{mEgiL), en condiciones basales, después de aplicar 1 megy 5
meg del andlogo por Kg de peso

Grafica 3 - Glucemia {(mg %) antes (A) y despuds (D) de aphcsr

tmeg ¢ § meg dal andlogo par Kg de peso
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CUADRO I

9%

ANALOGO DE LA SOMATOSTATINA SMS-2019925
I BASAL (n- 37
VARIABLE MEDIA VARIANZA D. ST.

VOLUMEN mP® 31.24 193.18 13 89
PROTEINAS dL 1.28 0.069 0.262
NamEag/L - 1135 1534.85 39.17
K mEg/L 16.52 27.85 5.27
HCO: mEg/L 29.34 9.92 3.14
GLUCOSA Amg % 70.01 78.69 8.87
GLUCOSA D mg % 73.4 64.43 8.02

It 1 meg/kg (n 36)
VOLUMEN mf® 23.52 69.48 7.9
PROTEINAS dL 0.58 0.056 0.23
INa mEg/L 76.28 335.98 10.32
KmEg/L - 10.29 28 57 5.34
HCO; mEg/L 16.05 12.93 3.52
GLUCOSA Amg % 76.27 140.71 10.22
GLUCOSA D mg % 102.9 335.56 18.31

11 5 meglkg (n 33)
VOLUMEN mp® 23.96 107.7 10.37
PROTEINAS dL 0.52 0.036 0.19
[Na mEg/L 63.88 149.07 12.2
K mEg#. 8.26 17.97 4.23
[HCO; mEa/L 13.7 6.2 2.99
GLUCOSA Amg % 78.23 180.63 11.07
CLUCOSAD mg % 100.78 351.29 18.74
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