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Pérez Miret, H. y otros: Indices de hidroxiprolina y excrecidn de creatining en nifos y adolescentes
abesos: cambios a las 2 semanas de tratamiento con dieta hipocaldrica y efercicio.

Se estudian los cambios antropométricos y de los {ndices de hidroxiprolina y excrecién de creatinina
en 21 nifios y adelescentes obesos de ambos sexos, después de aplicar durante 2 semanas una dieta
hipaenergética (75 % de los requerimlentos diarios para el peso esperado segin talla real) combinada
con ejercicio fisico. El peso corporal y el peso relativo en grasa sufrieron reducciones significativas, no
asi el peso magro ni la excrecién de creatinina, hecho que parece indicar que en el perfodo estudiade
no se produjo reduccién de la masa celular activa. La excrecibn de hidroxiprolina, ¢l cociente hidroxi-
prolina/creatinina y los indices de peso y talla se elevaron significativamente, lo que puede deberse a
un incremento en el catabolismo del tejido de sostén rico en coligeno que forma parte de la masa
magra. Se considera que el estudio de estas variables binguimicas puede ser il para el control evelu-
tivo del obeso que se le aplica un tratamiento reductor, si se toman como base estos resultados prelimi-
nares.

INTRODUCCION

La reduccién del aporte energético a un sujeto por debajo del gasto, desencadena en
el organismo una serie de fenémenos metabélicos producto del desbalance de energfa y de
nitrégeno que se establece, el cual conduce a una reduccion tanto de la grasa corporal
como del tejido magro, lo que se expresa como reduccién del peso corporal del indivi-
duo.! Este fenémeno ocurre también en el individuo obeso que se le aplica una dieta
hipoenergética.”

En el sujeto en crecimiento, y muy particularmente en el adolescente, la pérdida de
masa magra puede llegar a ser proporcionalmente grande en relacion con la reduccién de
la grasa corporal y el crecimiento del cuerpo puede afectarse en mayor o menor grado. 3-5
La reduccién de la masa magra ocurre en estos casos principalmente a expensas de la masa
celular activa, de la cual el misculo constituye un componente esencial, mientras que la
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reduccién del tejido magro de tipo estructural, rico en coligeno, es proporcionalmente
menor.®'7 '

Dado que la excrecién urinaria de creatinina es un indicador cominmente empleado
para evaluar el desarrollo de la masa celular activa,®'? es légico suponer que la reduccién
de ésta se refleje en una menor excrecién urinaria de creatinina, e igualmente, el catabo-

Adismo-del tejido estructural o de sostén rico en coligeno es de esperarse que se refleje en
un aumento de la excrecién urinaria de hidroxiprolina,!® y por tanto, del cociente
hidroxiprolina/creatinina (HOP/CR) y de sus {ndices de peso y talla.

El objetivo de este trabajo, es estudiar los cambios en la excrecién de creatinina e
hidroxiprolina en adolescentes obesos que ge les aplica un tratamiento reductor, como
forma de evaluar la afectacion de ambos componentes del tejido libre de grasa como
resultado de la restriccién energética.

MATERIAL ¥ METODO

Se estudiaron 21 nifios y adolescentes obesos de ambos sexos y edades comprendidas
entre 9 y 14 afios, ingresados en el Servicio de Nutricién del Hospital Pedidtrico “William
Soler”, con el objetivo de reducir su peso corporal.

Al ingreso, se realizé a cada sujeto una evaluacién clinicoantropométrica del estado
de nutricién que comprendié:

1. Medicion del peso corporal (PC), la estatura (E) y cinco pliegues de grasa; tricipital (T),
bicipital (B), subescapular (SE), suprailiaco (SI) y popliteo {P); se siguieron las normas
del Programa Biolégico Internacional,!! excepto para SI que se obtuvo segiin Pariz-
kovd y Roth. 12

2. Determinacién de la composicién corporal (peso relativo en grasa y peso magro en kg);
s¢ emplearon las rectas de regresion de Par{zkovi y Roth'® para 5 pliegues de grasa
tomados del lado izquierdo del cuerpo.

3. Determinacién del {ndice AKS, segiin Wutscherk. 1

4. Recoleccién de orina de 12 h; la hidroxiprolina se determiné por el método de Proc-
kop y Undenfriend'* y la creatinina por el método de Clark y Thompson.!® Se deter-
minaron, ademds, el cociente HOP/CR, y los indices de peso ¥ talla,*® asf como la
excrecién de creatinina por kg de peso corporal y por kg de peso magro.

A estos nifios se les aplico una dieta hipoenergética (75 % de los requerimientos diarios
para el peso esperado segin talla real), que en el grupo de edades estudiado oscila entre
60 y 50 kcalfkg (0,25 a 0,21 MJ). Esta dieta se combiné con ejercicio fisico programado
con cargas progresivas. A los efectos de este estudio, se realizé una nueva evaluacién
antropométrica y bioquimica después de 2 semanas de iniciado el tratamiento.

Los valores medios de as variables estudiadas obtenidas en los 21 sujetos al inicio y
a las 2 semanas de tratamiento, fueron comparados mediante la prueba de comparacién
de medias (t de Student), previa prueba de homogeneidad de varianzas.

RESULTADOS

La tabla muestra los valores medios y desviaciones estindares de las variables antro-
pométricas y bioquimicas al inicio y a las 2 semanas de tratamiento reductor y los resul-
tados de las pruebas de comparacién de medias realizados; fueron significativas solamente
las diferencias para el peso corporal, el peso relativo en grasa, la excrecién de hidroxipro-
liria, el cociente HOP/CR y los {ndices de peso y talla.
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Tabla. Comparacién de las medias de las variables estudiadas al iniclo y a las 2 semanas de tratamiento

Inicial 2 semanas t
Variable X DE X DE p
Peso corporal (kg) 61,5 7.6 53,8 88 2,04
<0,05
Peso relativo en grasa (%) 38,5 8.4 27,9 8,2 2,78
< 0,01
Peso magro (kg) 37,6 10,5 37,2 9,6 0,08
NS
Indice AKS 1,22 0,12 1,14 0,13 1,22
NS
Creatinina urinaria (mmol/12 h) 4,46 1,38 4,05 1,26 0,68
NS
Cretinina urinaria (mmolfkg de 0,07 0,01 0,06 0,02 1,37
peso corporal) NS
Creatinina urinaria (mmol/kg de 0,11 0,02 0,10 0,02 1,88
peso magro) N3
Hidroxiprolina urinaria 0,15 0,07 0,25 0,10 2,52
(mmolf12 h) <0,02
Cociente hidroxiprolina/crea- 0,03 0,01 0,06 0,02 4,09
tinina <0,001
Indice de peso 2,04 1,07 361 1,59 2,52
<0,02
Indice de talla 510 1,86 741 2,6 2,22
<0,05

Las figuras 1 y 2 muestran la dispersién de los valores de las diferentes variables bio-
quimicas en las 2 etapas del estudio.
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DISCUSION

Los efectos de 2 semanas de trata-
miento reductor y ejercicio sobre la com-
posicién corporal, parecen limitarse en
nuestros pacientes a una disminucién del
peso del cuerpo, fundamentalmente a
expensas de la grasa, aunque la dispersién
de los valores habla de Ja gran variabilidad
de la respuesta entre un sujeto y otro, lo
que obedece a la interaccién de diversos
factores, tanto individvales coma ambien-
tales.

Los indicadores de masa celular acti-
va, si bien no muestran cambios significa-
tivos a las 2 semanas, exhibierén una ten-
dencia descendente, particularmente la
excrecién de creatinina por kg de peso
magro, lo cual puede estar relacionado
con la reduccién proporcionalmente
mayor de la masa celular activa en rela-
cién con el tejido estructural, tal y como
se describe en la literatura,®'7 que siem-
pre ocurre en mayor o menor cuantia
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como resultado de una dieta reductora. No obstante ser corto el tiempo de observacion,
los resultados, tanto antropométricos como de laboratorio, parecen indicar que la restric-
cién energética moderada a que fueron sometidos nuestros pacientes no p;-bdl;ja una fec.
tacién sustancial de la masa magra. Experiencias previas‘de otros estudios! ? exidencian
que la pérdida de masa magra puede ser mayor y diferir grandemente de un sujeto a otro,
aun cuando se les aplica tratamientos basicamente idéntico, ' ® particylarmente en las pri-
meras semanas de tratamiento en que una proporcién variable del peso del cuerpo se
reduce a expensas del agua corporal, que cuenta dentro del peso magro.

En relacién con los indices de hidroxiprolina, en todas las variables se evidencid un
incremento de los valores medios a las 2 semanas de tratamiento, que fueron significati-
vos para la excrecién total de 12 h, para el cociente HOP/CR y para el indice de peso,
este iltimo a pesar de la reduccién del peso corporal.

Aunque el incremento en la velocidad de”excrecién de HOP se ha descrito en sujetos
cuya velocidad de crecimiento se ha acelerado (por ejemplo en la recuperacion de la des-
nutricién proteico-energética), también es posible observarlo en sujetos en los que existe
una afeccién caracterizada por el incremento en el catabolismo del coligeno.” Nuestra
observacién puede hallarse en relacién con esta dltima posibilidad, lo cual evidenciaria
que en la reduccién de peso corporal durante un tratamiento reductor, el tejido de sostén
que compone la masa magra puede verse afectado.

El nimero creciente acerca de los efectos negativos de dietas hipocaléricas sobre el
balance nitrogenado y el drecimiento en la edad puberal, hacen necesario contar con
medidas lo mds simples posibles para detectar este efecto negativo.2% 21 Es de interés
la experiencia de Amador y Flores,?? quienes utilizaron dieta isocalérica y ejercicio, y
obtuvieron un regreso progresivo del peso corporal a los percentiles normales y un cambio
en la composicién corporal con reduccién del peso relativo en grasa sin reduccion abso-
Juta del peso y sin afectar el crecimiento y la maduracién en sujetos en edad puberal.

La excrecién de creatinina y de hidroxiprolina pueden constituir opciones para el
control evolutive del obeso . independientemente del tratamiento que se emplee, Los re-
sultados preliminares que aqu{ se exponen, sugieren que durante la reduccion de peso en
sujetos obesos pueden afectarse ambos componentes de la masa magra o libre de grasa y
que estos efectos son medibles.

SUMMARY

Pérez Miret, H. et al.: Hidroxiproline and creatinine excretion indexes in obese children and adoles-
cent: changes after two weeks of treatment with hypocaloric diet and exercise.

Anthropometric changes and indexes of hydroxiproline and creatinine excretion are studied in 21
obese children and adolescents of both sexes, after two weeks of being submitted to hypoenergetic
diet (75 % of daily requirements according to weight for height) combined with physical exercise,
Body weight and relative fat weight were significatively decreased, neither lean mass nor creatinine
excretion were decreased, fact which seems to be indicating that during the studied period active cellu-
lar mass was not decreased. Hydroxiproline excretion, hydroxiproline/creatinine ratio and weight and
height were significatively high, which can be due to an increase in catabolism of the rich in collage-
nous supporting tissue, which is part of the lean mass. The study of these biochemical variables can be
useful for the evolutive control of the obese patient submitted to reduction treatment, if these prelimi-
nary results are taken as base.
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RESUME

Péres Miret, H. et al.: Taux d'hydroxyproline et excrétion de créatinine chez des enfants et des adoles-
cents obéses: changements au bout de 2 semaines de traitement par régime hypocalorigue et exercices.

L est érudié les changements anthropométriques et des. taux d'hydroxyproline et d’excrétion de cfea-
tinine chex 21 enfants et adolescents obéses, des deux sexes, an bout de 2 semaines de traitement
par régime hypoénergétique (75 7 des besoins journaliers pour le poids espéré suivant la taille réelle)
combiné avec des exercices physiques. Le poids corporel et le poids relatif en graisse ont subi des
réductions marquées, mais pas le poids maigre ni 'excrétion de créatinine, ce qui semble indiquer que
pendant la période &udide il ne s'est pas produit une réduction de la masse cellulaire active. L'excré-
tion d'hydroxyproline, le quotient hydroxyproline/créatinine et les indices du poids et de la taille se
sont élevés de'une maniére significative, ce qui peut étre dd & un accroissement dans le catabolisme du
tissu de soutlen riche en collagéne qui fait partie de la masse maigre, Les auteurs considérent que
I'érude de ces varlables biochimiques peut étre utile pour le contréle évalutif de I'obdse qui est sous
traitement amaigrissant, si l'on dent compte de ces résultats préliminaires.
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Usted puede adquirir proximamente en la red de ventas de libros del Ministerio de
Cultura el titulo Estudio ultraestructural del 16bulo temporal en la esquizofrenia, del
doctor Segundo Mesa Castillo.
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