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Barrcras Alenso. 1. y otros: Cclesterol, lipidos totales y su relacion en el suero de ninos
de 7 o 14 aidos, supuestoment: Sanos.

Se irvestigan las cifras normales del colestercl y lipidos totales en una poblacidgn infan-
lil supuestamente sana, de 7 1 14 anos, de diferentes sexo y raza, asi como la rolacion
porcentual colesterol/lipldos tatales del suero. Se trata por una parte de comprobar si
deben mantensrse las sotas q:e estdn establecidas en nuestros hospitoles pedidtricos, ¥
poar otra. de determinar la prosorcidn que representa el colesterol en los lipidos totales,
con 2 fin da que se utllicen cichos resultados en estudios posteriores, al comparar esos
valores frente a diferentes erfermedades, lo cual demostraria su valor diagndstico. S¢
utilizan microtécnicas de andl sis apropiados. asi como el control de calidad Correspon-
dien‘e, de acuerdo con la norria vigente en los laboratorios. Se informa la relacion coles
terolflipidos totales del suero que oscila entre 3% y 45%. Se demuestra que hay varia-
ciones significativas con respecto a los valores del colesterol y lipidos totales que estén
fijzds en los laboratorios de nuestros hospitales, Io cual apoya al criterio de que deben
ser ctehificados,

INTRODUCCION

:l objetivo fundamental ha sido investigar las “cifras normales” del
colcsterol y lipidos totales, y el porcentaje de colesterol en los lipidos
totiles. en una poblacion infantil de 7 a 14 afios, supuestamente sana,
ademas de la correlacior entre dichos parametros.
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Se sabe que los valores de colesterol varian de una poblacién a etra, y
que influyen otros factores, tales como: la edac, el sexo, el clima, la ali-
mentacién, etcétera,'? por lo cual nuestra poblacién se va & diferenciar
de la de otros paises. Hay autores que plantean que despuss del naci-
miento, la concentracién de colesterol se eleva hasta alcanzar un valor
medio de 165 mg/dl alrededor de los 2 afios de edad, y qus e ahi en lo
adelante, no hay diferencias significativas en la concentracion de colesterol
con la edad, sexo, etcétera, hasta aproximadamente 20 afios.?

Revisando la literatura afin, no encontramos cifras concretas que nos
senalen el porcentaje de colesterol en los lipidos taotales del suero o del
plasma humano, y respecto a cifras “normales”, debemos recordar, que lo
Gue puede ser normal para una comunidad. no tiene que ser realrente
deseable para otra, en términos del dessarrollo de ateromas.

Como creemos de importancia que una altesacién no sélo en la con-
centracion, sino también en la proporciéon de es:a fraccién lipidica {coles-
terol} en los lipidos totales, puede servir para estudics posteriores en e!
diagnéstico de algunas enfermedades que se marifiestan an la edad aculta,
y cue tienen su origen en la infancia, nos decidimos a investiger las “cifras
normales” de colesterol y lipidos totales a esos fines. Comc se sehalan
evidencias en cuanto a qué lesiones aterosclerdticas que se manifiestan
alrededor de los 20 afos de edad, pueden tener crigen en la liperlipidamiz

“izatil, sin sintomas clinicos. seria altamente beneficiczn con cifras-guia
==ra ta poblacién infantil de que se trate.

La hiperlipidemia puede ser definide como e! incremento =n suers de
'z3 concentraciones de colesterol, triglicé~ides o ambos, per 2 1cima de los
‘imites normales topes arbitrariamente seleccionados perc tegin Lioyd?
en nifnos, comininente se expresa como hipercalzstarolemia.

MATERIAL Y METODO

Se estudiaron 288 nifos (53% hembras y 47% varones: 51 % de !a raza
negra, mestizos y 49% de la raza blanca) en ecades compreididas entre
7 y 14 aiios, que incluian concurrentes a servicios quirirgicos del Hoznital
Pediatrico "Pedro Borrds Astorga”, con enfermedades que sujuestaments
no afectaban sus pardmetros bioquimicos (pacientes atendidos por co-rec-
ciones maxilofaciales, casos con tratamiento quirdrgico por ortopadia vy
oftalmologia, etcétera), y nifios de la Escuela “Mértires de Barbados™” que
iniciaban el curso escolar después del periodo ce vacaciones y que tam-
bien presumiamos que no tendrian afectados dichos parametros per el
régimen de internado.

Las muestras de sangre se obtuvieron por puncién venosa, en ayuno,
en las cuales se determiné colesterol por el método de Liebe ~an-Burchard,
y lipidos totales por el método de la fosfovainillina. También =2 ies realizé
estudios complementarios, hemograma completo. glucosa, ure1, timol, pro-
teinas totales, albimina, electroforesis cuantificacién de -1 proteinas
fraccionadas que Inclufan +E, vA y vM, ademés de ionograma compuesto
por sodio, cloro, potasio, fésforo, calcio, magnesio. zinc y coire. Los mé-
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todos utilizados son los recomendados para estas investigaciones en
nuestro pais, pero que se llevan a microtécnicas por trabajar con nifos.

Paralelamente a las determinaciones de colesterol y lipidos totales, se
introdujeron a ciegas muestras duplicadas para el estudio de la precisién,
y sueros controles para garantizar la exactitud de este trabajo y se obtuvo
un coeficiente de valoracién en ambas investigaciones menor de 5%, que
satisface los requerimientos en los parametros de calidad para un labora-
torio clinico.®*

RESULTADOS

En la tabla 1 se muestra la distribucién porcentual de la poblacién, estu-
diada por raza y sexo. Al realizar este trabajo, con vista a que la poblacién
escogide fuera lo mas homogénea posible en cuanto a raza y sexo, se pro-
cedio a tomar aproximadamerte la mitad de hembras y varones, al igual
que se hkizo con relacidén a la raza.

En la tabla 2 se muestran los valores de colesterol y lipidos totales en
la poblacidn infantil estudiada, supuestamente sana.

La re acion porcentual colesterol/lipidos totales oscilé entre 39 v 45%,
segun aparece en la tabla 3.

En la tabla 4 se muestrar el coeficiente B de la recta de regresion
(0,36 099), el coeficiente A de la recta de regresién (363,58 305) y el coefi.
ciente de correlacién entre estos parametros (0.21 327).

Tabla 1. Dustribucidén porcentual de ia poblacidn estudiada por raza vy sexo

Total de Raza Sexo
Ninos MNegra-mestizos Blanca Masculino Femenino
288 51% 49%: 47% 53%

Tabla 2. Vulores de colesteral y ligicos totales en la poblacion infantil estudiada

Parametro X Ds 2 DS
Colesterol 176,3 = 58 4 11,6
Lipidos totalas 625.6 316 63,2

Tabla 3. Auolecion porcentusl colestécol lipidos toteles obtenida

Por ciento de colesterol en los lipidos totales 39-45%

fabla 4. Correlacidn de los valores Je¢ colesterol

Coeficiente B de la recta de regresién = 0,36 099
Coeficiente A de la rec:a de regresién = 363,58 305
Coeficiente de correlacién = 021327
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DISCUSION

Las cifras de colesterol y lipidos totales obtenidas, son més bajas que
las que estan actualmente establecidas en nuestros laboratorios,? pero te-
niendo en cuenta que trabajamos con una poblacién infantil de 7-14 afios,
refuerza el criterio de ciertos autores,2® que sugieren que la concentracién
de colesterol sérico, que comienza en unos 65 mg/d/ en la sangre del cor-
dén umbilical, normalmente se eleva después del nacimiento, hasta al-
canzar un valor medio estable aproximadamente hasta los 20 afios, o sea,
que no hay variacién significativa en dicha concentracién con la edad, sexo
0 raza.

En nuestro trabajo, tampoco se destacan diferencias determinantes en
relacién a esos factores.

Con respecto a las cifras “normales” y de alerta de colesterol se pre-
sentan las siguientes indicaciones:

— Lloyd y Drash® sugieren, que encontrar concentraciones de colesterol
por debajo de 230 mg/dl, no implica iniciar accién alguna.

-- Nelll’ sefiala como guia para los niveles anormales de 2-20 afigs:
225 mg/dl.

— Frederickson et al.' sugieren que los limites normaies superiores
deben ser 230 mg/dl.

— Levy y Rickfind plantean como limites normales de cclesterol total
en plasma de 1-19 afios: 120-230 mg/d!.

— Milligan et al® consideran, que valores de colesterol por ercima de
210 mg/100 mi son elevaciones anormales.

— Schaur et al® encontraron en nifios cubanos entre 2 y 15 afios de edad,
valores normales de colesterol en varones: 171 = 34,5 y en hembras:
174 £ 35,1 que concuerdan con nuestros valores informados.

En la literatura consultada, no encontramos datos referentes a cifras
de lipidos totales, pero como los valores hallados en nuestro trabajo son
inferiores a los limites que se utilizan en la actualidad, consideramos que
debe ser el facultativo el que valore con su experiencia el criterio de aiper
o hipolipidemia en nifios, utilizando las cifras guias dadas por nosotros, vy
las que sefala la Guia Terapéutica 1981,° co-relacionando las mismas
con los sintomas clinicos.

CONCLUSIONES

1. De acuerdo con los resultados obtenidos en este trabajo, consideramos
que no concuerdan las cifras normales de colesterol y lipidos totales
en nifios, con las que se manejan actualment: en nuestros laboratorios
clinicos, ya que se evidencian las disminuciones de ambos pardmetros.

2. El colesterol, en la poblacién estudiada, representa entre 39 y 45% de
los lipidos séricos.

3. No existe correlacién lineal entre la concentracién de colesterol y la
de los lipidos totales, ya que el valor del coeficiente de correlacién
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hallado se aleja de ia unidad.® por lo cual seria incorrecto plantear, que
'a hiperlipidemia se expresa cominmente como hipercolesterclemia en
NiRos.

RECOMENDACIONES

Recomendamos que s: utilicen las cifras obtenidas por nosotros, como
quia para el colesterol y lipidos totales en los laboratorios de los hospita-
les pedidtricos, o al eievar estos pardmetros bioquimicos en nifios, en
cualquier lugar en que s: realicen estas investigaciones. Ademdis, sugeri-
mos que se continude el estudio del porcentaje de colestero! en los lipidos
totéles de pacientes afectados con enfermedades que alteren el metaboiis-
mo lipidico en el organismo, para asi comprobar su valor diagnéstico.

Dado que la distribucion de la concentracién de colesterol en una no-
blacion es, segun Thielmen, logaritmico normal, proponemos que se estudie
la correlzcion entre el logaritmo de la concentracidn de colestero! v la con-
centracion de lipidos totales.

SUMMARY

Barreras Alonso, |, et al. Cho'esterol, total lipids and thelr relationship In the serum of
suppusedly healthy children aged 7-14 veoars.

Morinal figures for cholestero! and total lipids were investigated in a supposcdly healthy
populztion of children aged 7-14 years. of different sex and race. as well as percentage
relation of serum cholasterol/total lioids. On the one hand, the cbiect of the study is to
prove if the fixed lavals esteblished in our pediatric hospitals must be maniained and,
in the other hand, to determine which is the proportion cholesterol represents in total
lipids, in order to use such results in further studies. at the comparison of those values
in front of difierent diseases. so its diagnostic value should be demonstrated. Agppropriaie
microtechniques of analysis a: well as corresponding quality control are used, zceording
to standing norms in the lcboratories. Serum cholesterol/total lipids reletion. which
ranges between 39 and 45% is reported. It is demonstrated that there are sigaificative
variations with regard to cholesterol and total lipid values established at the laboratories
of cur hospitals. supporting the criterion that they must be rectified.

AESUME

Barreras Alonso, . et cl. Cholé stérol, lipides totsux et leur repport dans le sérum d'enisnts
dgés e 7 oo 14 ans, apparemiient sains.

Les auteurs étudiant les chifires normaux du cholestérol et des lipides tolaux sur une
population infantile apparemiment saine, dgée de 7 a 14 ans et comprenant das enfants
de sexe et de races différen:s, sinsi que le rapport en pourcentage cholestérol/lipides
totaux dans le sérum. D'une part, ils essaient de constater si les cotes qui sont établies
dans les hépitaux pédiatriques du pays doivent &tre maintenues: d'autre part, ils essaient
de déterminer la proportion que le cholestérol représente dans les lipides totaux, afin
d'utliser ces résultats dans des études ultérieures, en comparant ces valeurs devant
differentes maladies, ce qui démontrerait sa valeur diagnostique. lls ont utilisé des mi-
crotzchniques d'analyse adéquates. alnsi que le contréle de qualité corrgspondant, sui
vant la norine en vigueur dane. les laboratoires. lls signalent le rapport cholesiérol /lipides
totasx du sérum. qui oscille entre 39 et 45%. Il est démontré qu'il y a des variations
significatives en ce qui concerne les valeurs du cholestérol et des lipides totaux qui sont
atablies dans les labcratoires de nos hipltaux, ce qul appule le critére de ce qu'elles
doivent &tre rectifiées
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