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EDITORIAL

Estimados lectores,

Bienvenidos a una nueva edicién de la revista Archivos de Salud, Organo Oficial de Difusion
Cientifica de Servicios de Salud de Durango, cuya finalidad es ofrecer un espacio para dar
visibilidad a la investigacion en el ambito de Ia salud.

Actualmente, en la era digital y el uso de la inteligencia artificial, Ia integridad cientifica
ofrece oportunidades para mejorar la transparencia y la colaboracion global, a la vez que en-
frenta grandes desafios. La integridad cientifica es esencial para la toma de decisiones ba-
sadas en evidencia en el ambito de la salud; el compromiso ético en el disefo, Ia ejecucion
y la comunicacién responsable de los datos, asegura la reproducibilidad de los resultados y
fomenta Ia investigacion innovadora en beneficio de la sociedad.

Conscientes de estos retos, Servicios de Salud de Durango a través de la Direccién de Ense-
fAanza Calidad e Investigacion, llevaron a cabo la VI Jornada Nacional de Investigaciéon en Sa-
lud Durango 2024 bajo el lema “La integridad cientifica en la era digital’, el cual fue un evento
que congregd a destacados investigadores y profesionales de la salud quienes impartieron
conferencias que invitaron a reflexionar sobre el papel de la honestidad, la transparencia y
la responsabilidad en la produccién del conocimiento cientifico; como cada afo, la Jornada
fungié como foro para difundir la investigacion que se produce en diferentes Instituciones
de Salud y Educacion del Estado.

En este contexto, nos enorgullece presentar el Volumen 3, NUmero 6 de |la revista Archivos
de Salud, misma que estd conformada por las memorias de la VI Jornada Nacional de In-
vestigacion en Salud Durango 2024, los manuscritos de esta edicidon buscan acercar temas
relevantes de la investigacion en salud a una audiencia mas amplia, con temas de interés
general que van desde aportes novedosos en biotecnologia hasta la exploraciéon de nuevos
tratamientos y la prevencion de enfermedades, culminando con la divulgacion de casos
clinicos, estos Ultimos destacdndose por su particularidad y relevancia.

Agradecemos profundamente a todos los investigadores, profesionales y estudiantes que
participaron en la Jornada y que han contribuido a enriquecer este nimero de la revista.
Esperemos que estas paginas aporten a la generacién de conocimiento integro, sirviendo
como testimonio del gran trabajo colectivo que se realiza en nuestro Estado en el campo
de la investigacion en salud.

Dr. Moisés Najera Torres

Secretario de Salud y Director General
de Servicios de Salud de Durango
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ALTERACIONES EPIGENETICAS EN EL CORTEX
TEMPORAL: CLAVES EN LA VULNERABILIDAD AL

SUICIDIO

Alvarez Esqueda Sandra Carolina 1; Navar Félix Daira Erdndeni '; Barraza Salas Marce-
lo 2; Salas Pacheco José Manuel ?; Ramos Rosales Daniel Francisco 2.

1. Instituto de Investigacién Cientifica; Universidad Juédrez del Estado de Durango

2. Facultad de Ciencias Quimicas; Universidad Juérez del Estado de Durango

Email: sandracarolinaalvarezesqueda@gmail.com

INTRODUCCION

El suicidio es una condicion compleja influenciada por
factores genéticos y epigenéticos. Sin embargo, los es-
tudios que exploran el estado de metilacion en areas
distintas a la corteza prefrontal,como |a corteza tempo-
ral, son limitados. La corteza temporal es especialmente
relevante en el contexto del suicidio, ya que las alteracio-
nes en esta regidon pueden afectar el procesamiento emo-
cional, el reconocimiento de expresiones faciales y la me-
moria autobiografica, lo que influye en la interpretacion
de experiencias pasadas. Identificar sitios de metilacion
del ADN relacionados con trastornos neuropsiquiatricos
puede ser clave para profundizar en la comprension del
comportamiento suicida y sus bases bioldgicas.

OBJETIVO

Identificar el patron de metilacion del cortex temporal
en victimas de suicidio.

MATERIALES Y METODOS

Se seleccionaron estudios del repositorio GEO del NCBI
que abarcaban diversas condiciones psiquiatricas. Tras
filtrar los casos en los que el suicidio fue la causa de
muerte, se incluyeron 42 casos de suicidio y 42controles
emparejados por sexo y edad. Los archivos de intensi-
dad fueron utilizados para los sujetos seleccionados, y
los datos de metilacion se normalizaron utilizando el
paquete minfi en R para identificar DMPs. La validacion
de los sitios se llevd a cabo con el paquete limma, y el
grafico de Manhattan se generé mediante el paquete
qgman v0.1.4 de R.

RESULTADOS

Se identificaron 13 sitios con cambios significativos
en la metilacion (p < 1x10°°) en la corteza temporal, los
cuales estan asociados a genes clave que desempefan
funciones criticas en varios ejes bioldgicos. Entre es-
tos destacan: la unién a acidos nucleicos (RNA 'y rRNA)
y proteinas, incluidos factores de transcripcion; activi-
dades enzimaticas, como transferasas, quinasas y en-
dopeptidasas; funciones relacionadas con sefalizacion
y receptores (actividad GTPasa, sefiales inhibitorias,
integrinas y el receptor de crecimiento epidérmico);
y la unién a iones, como el calcio. Los dos sitios con
mayores diferencias en el perfil de metilacién fueron
cgl16491677 y cg02347113, asociados a los genes UTP23 y
TBC1DS8, respectivamente.

CONCLUSIONES

Estos hallazgos ponen de manifiesto una alteracion
epigenética importante en la corteza temporal, al iden-
tificar 13 sitios de metilacién que han sido significati-
vamente modificados en genes fundamentales para
funciones bioldgicas esenciales. Los sitios cg16491677 y
cg02347113, asociados a los genes UTP23 y TBC1DS8, pue-
den emerger como marcadores epigenéticos cruciales
en la comprension de los mecanismos subyacentes al
suicidio. Estos resultados abren nuevas oportunidades
para entender los mecanismos bioldgicos subyacentes
al suicidio y podrian guiar futuras investigaciones hacia
intervenciones terapéuticas especificas.

Palabras clave: Suicidio, metilacion, cortex temporal.
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ALZHEIMER Y SU RELACION CON LA ENFERMEDAD
PERIODONTAL (REVISION SISTEMICA DE LA

LITERATURA)

Saucedo Martinez Nallely ; Sdnchez Murillo Carolina, Montaio Olvera. Maria Alejan-

dra'y Vargas Chavez Nohé .

1.Facultad de Odontologia Universidad Juarez del Estado de Durango
Email: nallelyyygpe@gmail.com

ANTECEDENTES

La enfermedad de Alzheimer es una condicién neuro-
|6gica crénica y degenerativa que afecta a millones de
personas en todo el mundo. La periodontitis, por otro
lado, es una enfermedad inflamatoria cronica que afec-
ta a los tejidos que rodean los dientes. Aunque parecen
ser condiciones no relacionadas, la investigacion re-
ciente ha mostrado una conexion entre ambas.

Relacion entre la salud oral y la salud cerebral, esta rela-
cion se basa en la teoria de que la inflamacion crénica en
la boca puede tener un impacto significativo en la salud
cerebral. La periodontitis puede propagar bacterias y pro-
ductos toxicos al cerebro, desencadenando una respuesta
inflamatoria que puede dafar las células cerebrales.

OBJETIVO

Establecer Ia relacién de Alzheimery su con la enferme-
dad periodontal mediante una revision sistémica de Ia
literatura.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd una bUsqueda de articulos cientificos en la
plataforma “PUBMED” limitada del ano 2019-2024, uti-
lizando las palabras claves “alzhéimer’s disease” [Title]
AND “Periodontal disease” [All Fields].

RESULTADOS

Se obtuvo un total de 208 articulos coincidentes con
los descriptores, de los cuales solo 17 cumplieron con
los criterios de la investigacion. Seis de los articulos de
investigacion mostraron que en existe una relacion po-
sitiva entre la enfermedad “alzhéimer” y “periodontitis”
por su parte en solo un articulo se expresa que no se
tiene una relacion entre dichas enfermedades.

CONCLUSIONES

La relacion entre la enfermedad Alzheimer y la enfer-
medad periodontal, es positiva, y que la mayoria de los
estudios afirman que por sus investigaciones y analisis
que la presencia de enfermedad periodontal si no es
tratada a tiempo eleva la prevalencia de la enfermedad
de Alzheimer.

Palabras clave: Enfermedad periodotal, Alzheimers.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Wong-Silva, Jadier y Quevedo-Mora, Victor Ernesto. Implicacién entre

la enfermedad periodontal y enfermedades neurodegenerativas.
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Disponible en: <http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttex-
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APLICACION DE TECNICAS DE MACHINE LEARNING
(SVM Y KNN) EN LA CLASIFICACION MULTICLASE
DEL GRADO DE SEVERIDAD DEL COVID-19

Ramos Rosales Daniel Francisco'; La Llave Leén Osmel'; Sandoval Carrillo Ada Agus-
tina 1; Méndez Herndndez Edna Madai'; Castellanos Juarez Francisco Xavier’; Urtiz
Estrada Norma?; Barraza Salas Marcelo?; Salas Pacheco José Manuel'.

1. Instituto de Investigacion Cientifica, Universidad Juarez del Estado de Durango.

2. Facultad de Ciencias Quimicas, Universidad Juérez del Estado de Durango

Email: daniel.ramos@ujed.mx

INTRODUCCION

En el estado de Durango, la pandemia de COVID-19 re-
portd 82,201 casos confirmados, con una mortalidad es-
timada de 6% hasta febrero de 2024 de acuerdo con los
datos proporcionados por la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS). El desarrollo de modelos clasificatorios
efectivos es esencial, ya que son herramientas valiosas
para mejorar la respuesta a pandemias y proteger la sa-
lud publica. Estos modelos optimizan la asignacion de
recursos y facilitan la toma de decisiones para disefar
estrategias en politicas pUblicas y mejorar la atencion
médica al identificar rapidamente a los pacientes en
riesgo. Se ha utilizado algoritmos de Machine learning
(ML) para predecir la mortalidad por COVID-19,y su apli-
cacion ha crecido hacia la clasificacion de la severidad
en diversas patologias.

OBJETIVO

Generar modelos de clasificacion mediante los algorit-
mos SVM y KNN de ML para determinar el grado de se-
veridad de COVID-19 en el estado de Durango.

MATERIALES Y METODOS

En este estudio se incluyeron 220 pacientes ambulato-
rios positivos a SARS-CoV-2, clasificados segUn Ia seve-
ridad de su enfermedad (Asintomatico, Leve, Moderado
y Grave). Se realizé una genotipificaciéon del polimorfis-
mo rs2074192 del gen ACE2 y se seleccionaron variables

promisorias mediante regresion logistica binaria utili-
zando el paquete SPSS v.22. Posteriormente, se corrobo-
raron estas variables a través de regresion logistica multi-
clase con el paquete calools de R. Los datos se dividieron
en conjuntos de entrenamiento y prueba en proporciones
de 80% y 20%, respectivamente. Se entrenaron modelos
de KNN y SVM utilizando los paquetes class y 1071 de R,
y se evalud la precision de las predicciones mediante la
generacion de matrices de confusion.

RESULTADOS

El total de la muestra incluy6 220 pacientes: 18 en el grupo
Asintomatico, 117 en el grupo Leve, 42 en el grupo Modera-
doy 43 en el grupo Grave. El analisis de regresion logistica
identificd como variables significativas la edad, el sexo, el
numero de sintomas, la variante génica rs2074192 del gen
ACE2 vy el grado de severidad. Tras el entrenamiento y eva-
luacién de los modelos KNN 'y SVM las ratios de precision
fueron de 69% y 70% respectivamente.

CONCLUSIONES

En conclusién, la precision observada en estos modelos
resalta su gran potencial para mejorar la prediccion de
la severidad multiclase en pacientes con COVID-19.

Palabras clave: COVID-19, Severidad, Machine Learning.
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ASOCIACION ENTRE PORPHYROMONAS
GINGIVALIS Y LA ENFERMEDAD DE PARKINSON

Apodaca Ayala Leslie Mariana'; Vargas Chavez Nohé’; La Llave Leén Osmel ?; Salas
Leal AlIma Cristina ?; Solis Martinez Luis Javier '; Salas Pacheco Sergio Manuel .

1. Facultad de Odontologia, Universidad Juarez del Estado de Durango; 2

2. Instituto de investigacion cientifica.
Email: lesliem_003@hotmail.com

ANTECEDENTES

Recientes investigaciones han sefnalado una posible co-
rrelacion entre el patdbgeno Porphyromonas gingivalis v
diversas enfermedades neurodegenerativas, incluyendo Ia
enfermedad de Alzheimer (EA) (1). Se ha sugerido que los
factores de virulencia de P. gingivalis podrian inducir dis-
biosis, permitir su diseminacion a través del torrente san-
guineo v facilitar su llegada a otros 6rganos (fig. 1), como el
cerebro, donde desencadenaria neuroinflamacion, disfun-
cion mitocondrial y muerte celular (2). EIADN de P.gingiva-
lis, asf como antigenos de gingipaina, han sido detectados
en cerebros de pacientes con EA. Ademas, la presencia de
esta bacteria se ha encontrado en el liquido cefalorraqui-
deo (LCR) de pacientes clinicamente diagnosticados con
EA, aportando mas evidencia de su posible papel en la in-
feccion del sistema nervioso central (SNC) (3,4).

En cuanto a la enfermedad de Parkinson, la segunda en-
fermedad neurodegenerativa mas comun, existen pocas
investigaciones que asocien a P. gingivalis con su pa-
togenia. AUn no se ha determinado con claridad si este
microorganismo esta involucrado en el desarrollo de la
enfermedad de Parkinson o en otras patologias neurode-
generativas. Dada la creciente evidencia que relaciona a
P. gingivalis con la neurodegeneracion, resulta imperativo
llevar a cabo estudios mas profundos para comprender su
posible impacto en la enfermedad de Parkinson (5).

OBJETIVO

Establecer si existe asociacion entre, Porphyromonas
gingivalis y la enfermedad de Parkinson.

MATERIALES Y METODOS

Se incluirdn 20 casos de pacientes previamente diag-
nosticados con enfermedad de Parkinson (EP) por un
neurdlogo del ISSSTE, y 20 controles, que seran aparea-
dos por caracteristicas similares. Se tomardn muestras
de liquido crevicular de los sujetos para la identificacion
de Porphyromonas gingivalis.

EI ADN se extraera de las muestras, y los niveles totales
de bacterias seran cuantificados mediante una reac-

cidén en cadena de la polimerasa en tiempo real (QPCR)
basada en el gen 16S rRNA. Los datos se recopilaran y
analizaran mediante software especializado. Las cuen-
tas bacterianas seran inferidas con base en curvas es-
tandar construidas con concentraciones conocidas de
ADN de una cepa de Porphyromonas

Figura 1. Representacién visual de la interaccién entre la bacteria Por-
phyromonas gingivalis y su diseminacién a otros érganos a través del
torrente sanguineo, vinculada al desarrollo de distintas enfermedades.

Palabras clave: Porphyromonas gingivalis, enfermedad
de Parkinson, factores de virulencia.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
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CONDUCTAS ALIMENTARIAS DE RIESGO EN
ESTUDIANTES DE NUEVO INGRESO DEL AREA
DE SALUD EN LA UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
DURANGO EN ELANO 2024.

Quindénez Contreras Carolina Idali '; Gonzalez Casas Maria Fernanda " Cervantes

Ortega Federico Ivan 2.

1. Estudiantes de Metodologia de la Investigacion Il, UAD
2. Docente, UAD
Email: carocont.1209@gmail.com

INTRODUCCION

El término conductas alimentarias de riesgo (CAR) es
utilizado para designar un “sindrome parcial” o “subclini-
co” de los cuadros que caracterizan a los trastornos de
conducta alimentaria (TCA).

Las conductas alimentarias de riesgo (CAR) y la realiza-
cion de dietas restrictivas o ayunos prolongados son
cada vez mas frecuentes entre mujeres y hombres jo-
venes. Son aquellas conductas inapropiadas que prece-
den a los TCA, y que no cumplen con los criterios de
frecuencia y duracion para ser diagnosticadas como un
TCA, estas CAR incluyen temor a engordar, atracén, con-
ductas alimentarias restrictivas o purgativas.

OBJETIVO

Determinar si existen conductas alimentarias de riesgo
en estudiantes de nuevo ingreso del drea de salud en la
universidad auténoma de Durango en el aflo 2024.

Se aplicé en forma censal un formulario a 85 alumnos
de nuevo ingreso de la universidad autébnoma de Du-
rango para obtener informacién sobre conductas de
riesgo alimentario y caracteristicas sociodemograficas.
Se utilizé Excel para analizary graficar.

MATERIALES Y METODOS

Se lleva a cabo estudio observacional, descriptivo,
transversal, realizado en septiembre del 2024.

RESULTADOS

La media de edad fue 184 + 2 afos, alumnos de la ca-
rrera de odontologia 50.6%, de nutricién al 17.6%, géne-
ro femenino 81.2%. El 23.5% de los alumnos presenta
conductas alimentarias de riesgo, de los cuales el 70%
corresponde al género femenino, con mayor porcentaje
en edades de 18-19 afnos.

CONCLUSIONES

Los alumnos de primer ingreso de las distintas carreras
universitarias presentan algunas conductas alimenta-
rias de riesgo, principalmente en mujeres. Posterior-
mente se propone analizar variables asociadas a estas
conductas de riesgo e incluso comparar entre alumnos
de distintos grados.

Palabras clave: Conductas alimentarias de riesgo,
Alumnos, Universidad, Nuevo ingreso.
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EFECTIVIDAD DEL OXIDO DE ALUMINIO
SOBRE LA ADHESION DE BRACKET EN

ESMALTE FLUOROTICO.

Mota Morales Anareli '; Solis Martinez Luis Javier; Vargas Chavez Nohé '; Gonzales
Anaya Ismael '; Garcia Rosales Oscar Martin '; Tremillo Maldonado Omar Alejandro .

1.Facultad de Odontologia, Universidad Judrez del Estado de Durango.
Email: anareli98@hotmail.com

ANTECEDENTES

La unién de brackets de ortodoncia al esmalte dental ha
sido un pilar en ortodoncia durante mas de 50 anos. La
preparacion adecuada del esmalte es esencial para ase-
gurar una adhesion efectiva, destacandose el pulido con
chorro de arena como una técnica que mejora la union.

No obstante, la adhesién en dientes con fluorosis repre-
senta un reto. Ya que provoca alteraciones en el esmalte,
como decoloraciones y superficies irregulares, que dificul-
tan el grabado necesario para la adhesion de los brackets.
Dado que el esmalte con fluorosis es hipermineralizado y
menos susceptible al cido fosférico, abordar estos desa-
fios es vital para el éxito del tratamiento ortodéntico y la
reduccion de fallos en la union 1234.

OBJETIVO

Comparar la efectividad de las técnicas de acondiciona-
miento en esmalte, utilizando el método convencional
con acido fosforico al 37% y aire abrasivo con oxido de alu-
minio de 53 micras con la mezcla de solucidn acuosa (Eta-
nol 17%) (Usando como herramienta principal “AquaCare”).

MATERIALES Y METODOS

El presente trabajo se realizd en el laboratorio de posgra-
do de la Facultad de Odontologia en la Universidad Juarez
del Estado de Durango, en el periodo de junio 2022 a julio
2022, se obtuvieron las muestras de las caras vestibula-
res de 6rganos dentales con fluorosis moderads, aleato-
riamente se agruparon en dos, en un grupo se realizd la
adhesion convencional del aparato ortoddntico utilizando
acido fosforico, en el otro grupo, se utilizé la micro abra-
sidn con oxido de aluminio. Al tener nuestros dos grupos
listos se analizd con la maquina de Ensayo la fuerza de

cizallamiento que tolero la adhesion del aparato ortodon-
tico en un total 34 6rganos dentales.

RESULTADOS

Los resultados de las pruebas de cizallamiento fueron
recolectados, clasificados dependiendo de su grupo vy
registrados. Se utilizd una T de Student, obteniendo un
valor significativo de 0.001. El grupo de muestras que se
acondicionaron con 6xido de aluminio de 53uM tuvo una
diferencia significativa, proporciond mejor resistencia al
cizallamiento que el grupo control con &cido fosforico.

CONCLUSIONES

En el presente estudio se evidencid una diferencia signifi-
cativa entre los procedimientos de acondicionamiento del
esmalte en casos de fluorosis, destacando la técnica de aire
abrasivo. Esta técnica es ventajosa, el cual elimina contami-
nantes,ademas de aumentar la rugosidad de la superficie. En
contraste, el uso convencional de acido fosforico al 35% no
proporciona patrones de acondicionamiento 6ptimos para el
anclaje micro mecanico, lo que resulta en una disminucion de
la resistencia del bracket en la superficie del esmalte, la cual
se basa en la adhesidn quimica

Palabras clave: Fluorosis, adhesion, aparatologia orto-
doéntica
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EFECTO DE LA OLEUROPEINA SOBRE EL TRAFICO
CELULAR DE CANALES IONICOS CNG MUTANTES

EN RETINOPATIAS

Mijares Andrade Hascibe ’; La Llave Le6n Osmel '; Castellanos Juarez Francisco Xavier’;
Méndez Herndndez Edna Madai '; Ruiz Baca Estela % Lopez Rodriguez Angélica ?

1. Instituto de Investigacion Cientifica “Dr. Roberto Rivera Damm”, UJED
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INTRODUCCION

Las mutaciones que afectan el correcto plegamiento de
proteinas estan estrechamente relacionadas con diversas
enfermedades, incluyendo fibrosis quistica y trastornos
visuales como la retinitis pigmentosa y el daltonismo. En
los fotorreceptores de la reting, los canales i6nicos CNG
(canales de nucledtidos ciclicos) juegan un papel crucial
en la transmision de sefales visuales (1). Sin embargo, mu-
taciones en estos canales, como R272W y R278Q, pueden
alterar su funcion y localizacion, lo que resulta en la reten-
cion intracelular de estas proteinas y la pérdida de funcion,
contribuyendo a enfermedades degenerativas de Ia vision.

OBJETIVO

Evaluar el efecto de la OLE en la localizacion y funcion
de los canales idnicos CNG mutantes (CNGR272Q y CN-
GR278W) con defectos de trafico celular relacionados con
retinopatias.

MATERIALES Y METODOS

Los cultivos bacterianos que contienen los vectores mu-
tagénicos de CNGR272Q y CNGR278W se propagaron en
medios liquidos. Se extrajo el ADN plasmidico utilizando
lisis alcalina y columnas de afinidad. Los vectores extraidos
fueron transfectados en células HEK-293 con Lipofectami-
na 3000 (Invitrogen). Un grupo de cultivos sirvié como
control sin tratamiento, mientras que otros se suplemen-
taron con 25mM y 50mM de OLE. Se evalud la localiza-
cion de los canales CNG (silvestres y mutantes) mediante
microscopia de fluorescencia y su funcionalidad usando la
técnica de patch-clamp en configuracion inside-out.

RESULTADOS

La suplementacion con OLE en los canales CNG mutantes
CNGR272Q y CNGR278W tuvo un efecto de rescate en el
trafico proteico en membranas demostrado por la fluo-
rescencia presente en membrana para ambas mutantes
evaluado con el coeficiente de Manders; sin embargo, no
hubo un efecto de rescate en su funcionalidad al momen-
to de realizar la prueba electrofisiolégica patch-clamp.

CONCLUSIONES

La investigacion demostré que la OLE mejord la localiza-
cion de los canales id6nicos CNG mutantes CNGR272Q vy
CNGR278W en la membrana celular, corrigiendo defectos
de tréfico proteico observados por microscopia de fluo-
rescencia. Sin embargo, no hubo mejora en la funciona-
lidad de estos canales mutantes segun pruebas electro-
fisiolégicas. Estos resultados sugieren que la OLE podria
ser efectiva para corregir problemas de localizacion celular
en mutaciones especificas de canales ibnicos, pero no res-
taurar completamente su funcionalidad.

Palabras clave: oleuropeina, canales idnicos mutantes, mi-
croscopia de fluorescencia, electrofisiologia, trafico proteico
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INTRODUCCION

Las biobases en odontologia con enfoque biomimético,
buscan replicar las propiedades naturales de los tejidos
dentales para mejorar la restauracion y regeneracion este
enfoque emplea materiales que imitan la estructura y fun-
cion del esmalte, la dentina y otros tejidos orales, promo-
viendo una mayor integracion bioldgica y duradera. Las
biobases tradicionales en odontologia son buenas como
biobase pero su baja resistencia mecanica sigue siendo
una limitacion significativa en restauraciones extensas.
EverX Posterior contiene fibras cortas de vidrio que re-
fuerzan el composite y mejoran la dureza a la fractura.
Diversos estudios han demostrado que el uso de EverX
Posterior como base bajo las restauraciones mejora la
longevidad de las restauraciones debido a su alta capaci-
dad de distribucion de las fuerzas masticatorias, similar a
la dentina natural. Fibras de Ribbond: Las fibras de Ribbond
son fibras de polietileno ultra alta densidad que refuerzan
las restauraciones mediante una integracion multidimen-
sional. La adhesion quimica y fisica de las fibras de Ribbond
permite una excelente distribucion de fuerzas y una ma-
yor durabilidad de las restauraciones. Biocompatibilidad y
Longevidad: Tanto EverX Posterior como las fibras de Rib-
bond han mostrado una excelente biocompatibilidad, con
minima toxicidad pulpar y reacciéon inflamatoria. A largo
plazo, las restauraciones reforzadas con estos materiales
muestran tasas de éxito superiores a las restauraciones
realizadas con biobases tradicionales.

OBJETIVO

Determinar la eficacia de los materiales biomiméticos
como biobases, mediante una revision sistematica de
la literatura.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd una busqueda exhaustiva en bases de datos
como PubMed, Google Scholar y Scopus, revisando es-
tudios clinicos, experimentales y revisiones sistema-
ticas de los Ultimos 10 afos (2013-2024). Con palabras
clave (Dental biobases, Biomimetics in dentistry, EverX
Posterior, Ribbond Fibers), Los criterios de inclusion
fueron articulos que evaluaran la eficacia de los mate-
riales biomiméticos en biobases odontoldgicas en apli-

16 |

caciones clinicas, y que analizaron sus caracteristicas
mecanicas y de biocompatibilidad.

RESULTADOS

Se encontraron 5 articulos donde explica las caracterfs-
ticas de cada material para la biobases y se comparo la
informacion de cada una de ellas para saber cual material
es mejor en biocompatibilidad y dureza, a continuacion, in-
formacion breve de cada material y comparacion de dicho
material. Biobases Tradicionales vs. Biomiméticas

Elionédmero de vidrio, como biobase, tiene una dureza que
tipicamente varia entre 30 y 60 HV (dureza Vickers), refor-
zada puede alcanzar durezas mas altas, hasta 70 HV, Bio-
dentine, tiene una dureza Vickers (HV) que generalmente
se encuentra en el rango de 50 a 60 HV, su capacidad para
estimular la formacion de dentina reparadora y su exce-
lente biocompatibilidad, EverX Posterior, reportan una du-
reza Vickers (HV) de aproximadamente 80 a 90 HV, El Rib-
bond tiene una resistencia a la traccion excepcionalmente
alta de 3500 MPa.

CONCLUSIONES

El EverX Posteriory las fibras de Ribbond, representan una
evolucién significativa en la odontologia restauradors,
ofreciendo una combinacion de dureza mecanica y bio-
compatibilidad que supera las biobases tradicionales. Es-
tos materiales no solo imitan la estructura y funcion de
los tejidos dentales, sino que también mejoran la longevi-
dad de las restauraciones.

Palabras Clave: Biobases, Biomimética, restauracion
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INTRODUCCION

LSegUn datos de Ia Encuesta Nacional de Salud y Nutricion
(ENSANUT 2018-19), entre los adolescentes mexicanos de
12 319 anos, una de cada cinco mujeres y uno de cada cua-
tro hombres ya han iniciado su vida sexual. A diario ocu-
rren mil nacimientos donde las madres son menores de
19 afos y cerca de doce mil nacimientos anualmente son
de madres menores a 14 anos y siendo el embarazo vy el
matrimonio, |a tercera causa de desercion escolar en nivel
medio superior.

Por esto, se decidi6 llevar a cabo una plética informativa
con los alumnos de ler Semestre del Centro de Bachillera-
to Tecnoldgico Forestal No.4 (CBTF4), donde se abordaron
los temas de Salud y Educacion Sexual, para posterior-
mente realizar una estadificacion del conocimiento que
tenfan los alumnos.

OBJETIVO

Informar sobre la Salud y Educacion Sexual, buscando co-
nocer el nivel de informacién con el que cuentan los alum-
nos del CBTF4

METODOS Y MATERIALES

Como premisg, se realizd un estudio descriptivo, docu-
mental y posteriormente, se selecciond una muestra de
tipo aleatoria simple para que mediante procedimiento
in silico: La aplicacion de una encuesta a 150 alumnos del
CBTF4 se pudieran medir sus conocimientos sobre salud
general de Salud y Educacion Sexual.

RESULTADOS
Enfermedades de Transmisién Sexual (ETS)

Un 100% de los estudiantes posee conocimiento acerca
de las relaciones sexuales, siendo la enfermedad mas co-
nocida entre los estudiantes es el VIH-SIDA, correspon-
diendo a un 94,7%, mientras que la enfermedad menos
conocida es la tricomoniasis, representando un 13.3% de
los alumnos.

Prevencién de ETS y Métodos de Protecciéon

6 estudiantes carecen de conocimiento acerca de la preven-
cién de ETS, mientras que los métodos anticonceptivos mas
populares entre los estudiantes son los de barrera.

La mayorfa posee conocimiento acerca de la técnica ade-
cuada de utilizar los métodos anticonceptivos y solo 123
alumnos los utilizan durante su actividad sexual, mientras
que el resto de los estudiantes manifiestan que lo usan
ocasionalmente.

Comportamiento y Practicas Sexuales

De la totalidad de los encuestados, solo uno ha contraido
una enfermedad de transmision sexual; 28 alumnos han
comenzado su vida sexual antes de la edad de 15 afos y 10
de ellos manifestaron la practica de relaciones sexuales de
manera frecuente, correspondiendo a un 6.7%.

Orientacion y Acceso a la Atencion Médica:

La mayor parte de los alumnos recibié orientacion antes
del comienzo de su actividad sexual; Un 15.3% ha buscado
atencién médica relacionada con salud sexual y reproduc-
tiva y solo 50% del total siente que la atencidon médica se-
xual, es accesible para ellos.

CONCLUSIONES

Esta investigacion permiti® observar como es que a pesar
de la informacion disponible y la difusion que recibe, sigue
siendo escasa desencadenando desinformacion en lo re-
ferente a la Salud Sexual.

Es certero decir que el tab, miedo y mitos aln estan pre-
sentes, por lo que, se espera este protocolo sea una valio-
sa herramienta para dar a conocer, prevenir, y mejorar la
salud de los jovenes.

Palabras Clave: Salud Sexual y Reproductiva, Jovenes,
Métodos Anticonceptivos, Conocimiento, Tabu y Estigma,
ETS.
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ANTECEDENTES

La enfermedad de Parkinson (EP) es la segunda patologia
neurodegenerativa mas frecuente a nivel mundial y afec-
ta predominantemente a la poblacion de edad avanzada.
Las estadisticas demograficas indican que la prevalencia
aumentod aproximadamente un 74% entre 1990 y 2016 en
personas mayores de 60 afosl,2.

Factores como el envejecimiento poblacional, el sumento
de la esperanza de vida, cambios en el ambiente y la dismi-
nucién del tabaquismo contribuyen a este crecimiento3.
Los datos de vigilancia epidemiolégica de la EP en México
facilitaran la planeacion de los recursos necesarios para
atender a la poblacion susceptible, aplicar medidas pre-
ventivas y politicas en materia de salud publica.

OBJETIVO

Describir la incidencia y distribuciéon geogréfica de Ia EP a
partir de la base de datos nacional del Sistema Nacional de
Vigilancia Epidemioldgica (SINAVE) en México.

MATERIALES Y METODOS

La incidencia fue estimada entre enero de 2014 y diciem-
bre de 2022 usando datos del Sistema SUAVE. Se incluye-
ron datos por estado y afno, agrupados por sexo y edad
(20-24, 25-44, 45-49, 50-59, 60-64 y 65+). LOos casos nuevos
anual y la poblacion del periodo. El porcentaje de cambio
anual (APC) se calculdé comparando la tasa de incidencia
con el ano anterior.

RESULTADOS

El nUmero total de casos presentados en el periodo 2014-
2022 fue de 98,980 con una media de incidencia nacio-
nal de 8.81 por cada 100,000 habitantes. El porcentaje de
cambio anual (APC) de la incidencia en 2015 fue +41.25%,
+8.19%, en 2016, -0.39% en 2017, -0.29% en 2018, +5.18% en
2019, -51.12% en 2020, +38.21% en 2021y +2311% en 2022.

Los estados con mayor incidencia fueron Colima (37.51), Si-
naloa (23.35) y Durango (18.69), los estados con una menor
incidencia fueron Guanajuato (3.40), Querétaro con (3.96)
y Zacatecas (4.04). La proporcion de casos entre hombres
y mujeres es de 1.24, teniendo una mayor incidencia en
hombres, la media de incidencia es de 9.80 en hombres y
790 en mujeres y los datos mas altos de incidencia se re-
gistran en el grupo de 65 anos y mas anuales se calcularon
usando la tasa de incidencia.

CONCLUSIONES

Se observdé una mayor incidencia de enfermedad de
Parkinson en los estados de Colima, Sinaloa, Durango
y Chihuahua.

Se observé una menor incidencia de enfermedad de
Parkinson en los estados de Guanajuato, Querétaro y
Zacatecas.

Se observé una disminucion de casos de enfermedad
de Parkinson durante el afno 2020.

Se observd una mayor incidencia de enfermedad de
Parkinson en hombres con respecto a las mujeres.

Palabras clave: Enfermedad de Parkinson; Incidencia;
Distribucion.
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INTRODUCCION

En el presente conducto, se realizé una investigacion so-
bre los diferentes tratamientos que existen en la actua-
lidad para los pacientes con Sindrome del Miembro Fan-
tasma, al ser una condicion caracterizada en la que los
pacientes que han experimentado una amputacion perci-
ben sensaciones a menudo dolorosas.

Es un fendémeno relacionado con la plasticidad cortical y Ia
reestructuracion de homunculo somatosensorial, dando
como consecuencia alteraciones en la propiocepcion del
paciente amputado como consecuencia de una falta en la
retroalimentacion sensorial.

Base en lo anterior, se espera que mediante el uso de pro-
tesis sensitivas se mejore la propiocepcion del paciente
a lo largo de su recuperacion y la adaptacion a su nueva
condicion, facilitando la integracion de informacion soma-
tosensorial minimizando el riesgo de sufrir el sindrome de
miembro fantasma; Se espera que este tratamiento alter-
nativo aborde el dolor neuropatico asociado, mejorando la
calidad de vida del paciente mediante la restauracion de la
propiocepcion corporal.

OBJETIVO

Investigar sobre las diferentes terapias y tratamientos que
se utilizan en pacientes amputados para la adaptacion a
su nueva condicion y su relacion con la disminuciéon en la
incidencia del sindrome de miembro fantasma.

MATERIALES Y METODOS

El disefio de la presente investigacion es de tipo docu-
mental retrospectivo-descriptivo, enfocado en la recopi-
lacion y andlisis de informacion existente sobre el tema 'y
se desarrolld con base en un disefio de enfoque analitico
siguiendo el método de revision bibliografica enfocado al
modelo analisis-sintesis, mediante el cual se formula una
conclusion general.

De 18 articulos evaluados, Unicamente 12 se utilizaron y se
obtuvieron de los siguientes foros de investigacion: Ovid,
Pubmed, Google Académico.
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RESULTADOS

Prétesis tradicional: Cuenta con movimientos basicos
(mecanicos o eléctricos); No cuenta con una conexion
directa al sistema nervioso; No cuenta con retroalimen-
tacion sensorial. El control y manejo es mediante movi-
mientos voluntarios o eléctricos, por lo que el tiempo de
rehabilitacion del paciente es moderado.

Prétesis sensitiva: Tiene conexion con el SNC y se carac-
teriza por los movimientos precisos y naturales que se
pueden realizar; Permite al paciente sentir presion, tem-
peratura y texturas, asi como también proporciona una
experiencia mas cercana a la extremidad real; Incluye sen-
sores, inteligencia artificial y neurotecnologia por lo que es
posible controlarla por senales neuronales o musculares.

Terapia espejo: Se utiliza un espejo para reflejar el miembro
sano, con el fin de crear la ilusién del movimiento del miem-
bro amputado, por lo que al no requerir conectividad tecno-
|6gica no existe retroalimentacion sensorial o fisica directa

CONCLUSIONES

Pese a que el dolor de miembro fantasma es un estado de
amplio estudio, a la fecha no es posible dar una explicacion
contundente o tratamiento definitivo para restaurar la ca-
lidad de vida de los pacientes; Sin embargo, hay resultados
significativos con la implementacion y desarrollo de estas
nuevas tecnologias lo que denota un efecto significativo
en la mejorfa sobre los sintomas del sindrome de dolor de
miembro fantasma (DMF).

Palabras clave: Sindrome del Miembro Fantasma, Ampu-
tacion, Tratamiento, Dolor Neuropatico, Corregir Defor-
midades, Retroalimentacion Sensorig, Terapia de Espejo y
Estimulacion Neuromuscular.
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INTRODUCCION

La sobreexpresion de proteinas en sistemas heterélogos
a menudo da como resultado la formacién de cuerpos
de inclusion. Estas particulas refractarias de electrones
se forman debido a la falla de la maquinaria de plegado
procariotica para plegar correctamente la cadena polipep-
tidica naciente, aumentando su concentracion local en el
citosol. Anteriormente se habia asumido que los cuerpos
de inclusion bacterianos son estructuras amorfas sin una
morfologia particular; se pensaba que la proteina sobre-
expresada formaba cuerpos de inclusion porque su plie-
gue tridimensional estaba desestabilizado. Sin embargo,
ahora se sabe que las proteinas agregadas en los cuerpos
de inclusion tienen estructuras definidas y pueden ser li-
beradas bajo diferentes condiciones.

OBJETIVO

Determinar el efecto de los cambios de pH en proteinas
recombinantes para eliminar los cuerpos de inclusion ge-
nerados en una cepa de E.coli BL21y obtener la proteina
recombinante shikimato deshidrogenasa (SaSDH) de Sta-
phylococcus aureus resistente a meticilina.

METODOLOGIA

Se aplicd la siguiente metodologia que consistid en va-
riar las condiciones de sonicacion, uso de detergentes en
amortiguador de lisis y modificacion del pH.

RESULTADOS

Los resultados indicaron que, mediante sonicaciéon, no se
observé cambio en la solubilizacién de los cuerpos de in-
clusién, del mismo modo, con la adicion de detergentes
(Tween 20 vy Tritdon X-100) no se lograron eliminar dichos
cuerpos. En lo que respecta a la modificacion en el pH con
el amortiguador de lisis celular a un pH de 12 si se logré
eliminar los cuerpos de inclusion liberando la proteina re-
combinante a la fracciéon soluble. Toda vez que se obtuvo
la proteina SaSDH en la fraccion soluble se evalud su ac-
tividad catalitica, los resultados en este sentido indicaron
que la enzima mostré actividad a ese pH. Finalmente, para
que la enzima estuviera a su pH idoneo se dializd y se pasd
aun pHde8.

CONCLUSIONES

Los cuerpos de inclusidn fueron solubilizados a un pH de
12, obteniendo la proteina recombinante SaSDH activa.

Palabras clave: Cuerpos de inclusion, proteina recombi-
nante, cambios de pH.
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ANTECEDENTES

El cancer de cabeza y cuello ha sido muy relevante, ha
mostrado un crecimiento a gran escala en las UGltimas 2
décadas y ha pasado del decimotercero al sexto lugar se-
gUn los Ultimos datos de Globocan (2020) reportados por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), siendo el mas
frecuente en la cavidad bucal, que corresponde al 90% a
carcinoma oral de células escamosas que se origina en
el epitelio que recubre las superficies de las mucosas (1).
Los tumores de glandulas salivales, melanomas, sarcomas,
carcinomas basales, faringe, laringe, senos paranasales y
cavidad nasal representan el 10% de todos los tumores (2).
En base a esto se puede decir que el carcinoma oral de
células escamosas, se define como una neoplasia maligna
agresiva, que tiene un comportamiento biolégico impre-
decible y un mal prondstico (3). MICAL2 es una proteina
reguladora de filamentos de actina y tiene una gran diver-
sidad de funciones, incluida la guia de axones, el tréfico de
vesiculas, apoptosis (4). Su expresion principal es en tejidos
mesenquimales y su presencia en tumores malignos de
origen epitelial se asocia con caracteristicas de agresivi-
dad, progresion tumoral, migracion celular, invasion y con
una baja supervivencia de vida general del paciente (5).

OBJETIVO

Determinar la expresiéon MICAL2 en carcinoma oral de cé-
lulas escamosas.

MATERIALES Y METODOS

Se analizaron laminillas en microscopio optico, con cortes
histolégicos de tejidos con diagnoéstico COCE del Labora-
torio de Posgrado e Investigacion de la Facultad de Odon-
tologia de la Universidad Juarez del Estado de Durango.

RESULTADOS

Se analizaron 6 casos de Carcinoma Oral de Células Esca-
mosas, de los cuales, los que correspondian a COCE bien
diferenciados fueron 2 (33.3%), 2 (33.3%) moderadamente
diferenciados y 2 (33.4%) pobremente diferenciados. La fi-
gura 1 muestra los porcentajes de incidencia del COCE.

En todos los casos se observo la expresion positiva (1+) o
muy positiva (2+) de la proteina MICAL2 en los diferentes
grados histolégicos.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

En los resultados de este estudio se observéd positividad
de MICAL2 en todos los grados histoldégicos de los COCEs.
De acuerdo con los estudios en otros tipos de cdncer se
relaciond la expresion positiva de MICAL2 como un factor
de riesgo para la supervivencia general en pacientes. En
determinacion a lo observado en la proteina MICAL2, es que
aumenta en el carcinoma de células escamosas, donde pro-
mueve el crecimiento, Ia migracion y la invasion. Esta protei-
na puede resultar muy Util para el estudio de COCE dado que
nos ayudaria a ver la forma en coémo se desarrolla el cdncery
como afecta directamente la vida del paciente.

Palabras Clave: Mical2, Cancer y Carcinoma
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ANTECEDENTES

Pentraxina 3 (PTX3) es una proteina de las pentraxinas lar-
gas sintetizada en respuesta a sefales pro-inflamatorias
en enfermedades metabdlicas coémo Diabetes Mellitus
tipo 2 (DM2) y se ha sugerido cémo un biomarcador sen-
sible de inflamacion vascular siendo componente esencial
de la inmunidad innata. Se ha investigado su asociacion
positiva como predictor de riesgo y prondstico de diver-
sas enfermedades cardiovasculares.],2 Mientras que nive-
les alterados en plasma de PTX3 se asocian con desarrollo
y progresion de lesion renal en pacientes diabéticos.3

OBJETIVO

Determinar la expresion de PTX3 en suero y su asociacion
con el nivel de dafo renal en ratas diabéticas.

MATERIALES Y METODOS

Estudio experimental en el que se utilizaron 10 ratas ma-
cho Wistar diabéticas. Se indujo DM2 al administrar dieta
alta en grasa/fructosa y mediante inyeccion intraperito-
neal de estreptozotocina (30mg/kg) v (15mg/kg). A las 18
semanas; se sacrificaron las ratas y se removieron los ri-
fAones. La cuantificacion de PTX3 se realizd por ELISA en
suero. Los rifnones se prepararon para realizar estudio his-
topatoldgico, con tincion de HEE y PAS para determinar el
dano renal. Se realizd una regresion logistica binaria para
estimar el riesgo de lesion renal severa.

RESULTADOS

El andlisis histopatoldgico de los riflones fué segun el
dano renal observado dividido en niveles: ausente, leve,
moderado y severo; los niveles de PTX3 fueron diferentes
entre los niveles moderado y severo mediante la prueba
de T de student. En el anélisis de asociacion y estimacion
de riesgo, pudimos observar que niveles altos de PTX3
actUan como factor protector para el desarrollo de dafo
renal severo (OR=0.058, IC 95%=0.004-0.919, p=0.043).

CONCLUSIONES

Niveles elevados de PTX3 en plasma es visto comUnmen-
te como un marcador de respuesta inmune inflamatoria
y es un mecanismo de defensa fisioldgico de proteccion
con un efecto antiinflamatorio y con efecto protector en
los rinones.4 En estudios recientes, una alta concentracion
de PTX3 en plasma ha sido reportado cobmo un atenuante
de inflamacion.5 En conclusion; en nuestro estudio suge-
rimos que altos niveles de PTX3 en plasma pueden funcio-
nar como un factor de proteccion a la lesion renal severa
de la nefropatia diabética en individuos con DM2.

Palabras clave: Diabetes Mellitus tipo 2, Lesion renal, Pen-
traxina 3.
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ANTECEDENTES

La resistencia bacteriana a los antibidticos es un problema
de salud mundial, que estd en una constante evolucion.
Actualmente, al menos 700 000 personas mueren cada
ano debido a enfermedades resistentes a los medicamen-
tos. Se estima que para el ano 2050, las bacterias resisten-
tes a los antibidticos podrian causar al afio 10 millones de
muertes anuales, convirtiéndose en la principal causa de
muerte con costos de 100 mil millones de ddlares si no se
implementan acciones para combatirla. La Organizacion
Mundial de la Salud actualizd en este ano la lista de las
bacterias que representan una amenaza para la salud hu-
manag, por lo que es urgente la investigacion y desarrollo
de nuevos antibiéticos. Dentro de esta lista se encuentra
Staphylococcus aureus resistente a meticilina (SARM).
SARM es una bacteria patdgena oportunista causante
de brotes nosocomiales y de la comunidad, responsable
infecciones leves en la piel hasta infecciones graves y po-
tencialmente mortales como miocarditis, osteomielitis,
endocarditis. A pesar de que existen diferentes alternati-
vas farmacoldgicas, la resistencia a ellos, crean la urgencia
de desarrollar nuevos antibidticos con diferentes blancos
de accion. En este contexto, una ruta fundamental para
la bacteria es la ruta del shikimato. Entre las enzimas de
esta ruta se encuentra la 3-dehidroquinato deshidratasa
(DHQD), que cataliza la deshidratacion del 3-dehidroqui-
nato a 3-dehidroshikimato.

OBJETIVO

Identificar y caracterizar inhibidores de la 3-DHQD de
SARM.

METODOLOGIA

Primero se purificd mediante cromatografia de afinidad la
DHQD de SARM. Enseguida, a partir de una quimioteca de
50 compuestos derivados de metabolitos de hongos, se
ensayo su capacidad de inhibicion a una concentracion de
100 UM. Se realizaron curvas variando la concentracion

de inhibidor, para determinar la concentracion que inhibe
el 50% la actividad de la enzima (IC50). Se realizé un aco-
plamiento molecular in silico para evaluar la interaccion
enzima-ligando en el programa Autodock Vina y sus pro-
piedades ADME en el programa Swissadme.

RESULTADOS

De los 50 metabolitos de hongos ensayados, 13 no pre-
sentaron un efecto inhibitorio en la DHQD de SARM, mien-
tras que 34 compuestos inhibieron entre un 10 y un 50%
y 3 compuestos inhibieron mas del 80%. El inhibidor mas
potente fue el 5-carbometoximeleina el cual inhibidé un
91% a la DHQD de SARM. Por lo tanto, este fue caracte-
rizado bioquimica y estructuralmente. Dentro de su ca-
racterizacion bioquimica, se obtuvo que su IC50 fue de
80 mM. Con respecto a su caracterizacion estructural, el
acoplamiento molecular mostré la formacion de puentes
de hidrégeno con el residuo del aminoacido acido gluta-
mico 35y la arginina 202, obteniendo un puntaje de aco-
plamiento de -6.64 kcal/mol. Finalmente, se evaluaron sus
propiedades ADME v fisicoquimicas, presentando una alta
absorcidon gastrointestinal y cumpliendo con las reglas
druglikeness de Lipinski, Vebery Egan.

CONCLUSIONES

El inhibidor identificado puede servir como punto de par-
tida para el desarrollo y disefio de un nuevo farmaco con-
tra SARM, teniendo como blanco de accién la DHQD de la
ruta del shikimato.

Palabras clave: resistencia antibiéticos, Staphylococcus
aureus, ruta shikimato
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ANTECEDENTES

La depresion es una enfermedad clinica grave que se ca-
racteriza por un estado de animo bajo y sentimientos de
tristeza que persisten durante al menos dos semanas e
interfieren con la vida cotidiana.

La salud mental de los estudiantes cambia cuando ingre-
san 3 la universidad puede verse afectada por multiples
factores biolégicos, ambientales y psicologicos, la presion
académica y las dificultades econdmicas.

El autor Alberto Lifshitz nos dice que la presencia de sinto-
mas depresivos y ansiosos en los estudiantes de medicina
es un fenébmeno que se ha observado en una serie de es-
tudios llevados a cabo en diferentes pafses del mundo. Se
sabe que los estudiantes de medicina tienen con mayor
frecuencia sintomas depresivos.

OBJETIVO

Determinar los niveles de depresion en estudiantes de
medicina de la universidad autdnoma de Durango en el
ano 2024.

MATERIALES Y METODOS

Se lleva a cabo estudio observacional, descriptivo, trans-
versal, realizado en septiembre del 2024. Se aplico en for-
ma censal un instrumento estandarizado a 39 alumnos
de la carrera de medicina de la universidad autdbnoma de

; Cervantes Ortega Federico Ivan 2

Durango para obtener informacion sobre niveles de de-
presion con el inventario de Beck y caracteristicas socio-
demograficas. Se utilizd Excel para analizar y graficar.

RESULTADOS

La media de edad fue 20.9 + 2 afos, alumnos de primer
semestre corresponden al 48.7%, género femenino 56.4%.
Los niveles de depresidon minimos corresponden al 46.2%,
leve al 15.4%, moderado al 25.6% vy grave al 12.8%, obser-
vandose el mayor nivel en alumnos de primer grado de la
licenciatura y principalmente en mujeres

CONCLUSIONES

Los alumnos de medicina de primer semestre presentan
en este inventario el mayor grado de depresion, de leve a
grave, con lo que valdria la pena en fututos estudios revi-
sar la asociacion de carga laboral, entre otros instrumen-
tos y entrevistas para realizar diagnosticos e intervencio-
nes oportunas.

Palabras clave: Depresion, Estudiantes, Universidad, Me-
dicina.
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ANTECEDENTES

El término burnout comenzo6 a implementarse alrededor
del afo de 1997, luego de que la psicéloga estadounidense
Maslach se presentara en una importante convencion de
la Asociacion Americana de Psicologos, en la cual definid
el burnout como el desgaste profesional que sufren los
individuos que proporcionan servicio y de forma directa
con los clientes, en especial profesionales en el area de
la salud y docentes, por otra parte Freudenberger con-
ceptualizaba el burnout como el estado de agotamiento
mental y fisico, que presentaban los individuos de traba-
jaban de forma voluntaria en su clinica en nueva york, los
cuales realizaban grandes esfuerzos a fin de llenar grandes
estandares, incluso poniendo en riesgo su propia salud sin
tener a cambio gran remuneracion o reconocimiento de
su esfuerzo, lo cual provocd que alrededor de 13 3 anos
de esfuerzo laboral los jovenes presentaran un descenso
en sus actividades, irritacion e incluso tendencia a evitar
atender a los clientes.

OBJETIVO

Determinar el nivel de sindrome de burnout en los es-
tudiantes de enfermeria de la universidad autbnoma de
Durango

MATERIALES Y METODOS

Se llevo a cabo estudio observacional, descriptivo, trans-
versal, realizado en septiembre del 2024. Se aplicd en for-
ma censal un instrumento estandarizado a 51 alumnos
de la carrera de enfermeria de la universidad autébnoma
de Durango para obtener informacién sobre niveles de
agotamiento, despersonalizacion, realizacion personal y
caracteristicas sociodemograficas. Se utilizd Excel para
analizar y graficar.

RESULTADOS

La media de edad fue 19.92 + 2 afos, el género femeni-
no corresponde al 88.2% de la muestra, un 37.3% presen-
ta un alto grado de agotamiento, 23.5% un alto grado de
despersonalizacion y un 45.1% de baja sensacion de rea-
lizacion personal, alumnos de quinto semestre presen-
tan mayor grado de agotamiento, alumnos de primero y
quinto el mayor grado de despersonalizacion y alumnos
de primero y quinto el menor grado de sensacion de rea-
lizacion personal.

CONCLUSION

Aproximadamente uno de cada 3 alumnos de la carrera de
enfermeria de la universidad presenta niveles de Burnout
elevados o cierto grado de Burnout con una mayor can-
tidad de sentimiento de baja realizacion personal, se pro-
pone analizar mas variables para reconocer alguna aso-
ciacion con factores sociales, personales y educativos que
propician esta situacion, con el fin de disminuir los niveles
de Burnout en los alumnos.

Palabras clave: Burnout, Alumnos, Enfermeria, Univer-
sitarios.
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ANTECEDENTES

La depresion es un trastorno mental comUn que afec-
ta @ millones de personas en todo el mundo. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la depresion se
caracteriza por un estado de animo deprimido persis-
tente o una pérdida de interés o placer en actividades
que antes se disfrutaban. Puede afectar a todos los
ambitos de la vida, incluidas las relaciones familiares, de
amistad y las comunitarias. Puede deberse a problemas
en la escuela y laborales o causarlos.

OBJETIVO

Determinar los niveles de depresion en estudiantes del
Instituto Universitario Metropolitano en Durango en el
afno 2024.

MATERIALES Y METODOS

Se llevo a cabo un estudio observacional, descriptivo,
transversal, realizado en septiembre del 2024. Se apli-
c6 en forma censal un instrumento estandarizado a 142
alumnos del Instituto Universitario Metropolitano para
obtener informaciéon sobre niveles de depresion con el
inventario de Beck y caracteristicas sociodemograficas.
Se utilizo Excel para analizar y graficar.

RESULTADOS

El 49.3% de la muestra se encuentra en rangos de edad
de los 15-20 anos, seguido por el grupo de 21-29 anos
con el 41.5% de la muestra, alumnos de la carrera de
enfermerfa corresponden al 70.4%, género femenino
60.6%. Los niveles de depresién minimos corresponden
al 59.2%, leve al 23.2%, moderado al 8.5% y grave al 9.2%,
observandose el mayor nivel principalmente en muje-
res de la carrera de enfermerfa.

CONCLUSIONES

Los alumnos del Instituto Universitario Metropolitano
presentan en su mayoria niveles minimos de depresion.
Encontramos un porcentaje pequeno pero importante
de alumnos con niveles moderados y graves de depre-
sion, se propone realizar las entrevistas pertinentes vy
analizar un mayor numero de variables sociodemogra-
ficas para encontrar factores que predispongan a au-
mentar los niveles de depresion en estudiantes.

Palabras clave: Depresion, Estudiantes, Universidad.
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ANTECEDENTES

Cada ano, alrededor de 726,000 personas se suicidan, y
muchas mas lo intentan. Aunque hay diversas causas de
la autoeliminacion, la conexion entre el hipocampo v el
nUcleo accumbens es fundamental para entender este
fendmeno. Cambios en estas areas, junto con factores
genéticos, pueden afectar la regulacion emocional vy el
sistema de recompensa, aumentando la impulsividad
en quienes sufren. En este contexto, la minerfa de datos
es una herramienta valiosa en la investigacion biomédi-
€3, ya que ayuda a identificar patrones significativos en
grandes volumenes de informacion. El analisis de aso-
ciacion epigendmica (EWAS) es un método eficaz para
localizar sitios de metilacion del ADN relacionados con
trastornos neuropsiquiatricos. Con esta investigacion,
buscamos mejorar la comprension del comportamiento
suicida y contribuir al entendimiento de dicho fendémeno.

OBJETIVO

Identificar el patron de metilacion del nucleo accum-
bens e hipocampo en victimas de suicidio.

MATERIALES Y METODOS

Se eligieron estudios del Repositorio GEO sobre tras-
torno bipolar, depresién mayor y esquizofrenia. Des-
pués de filtrar los casos en los que el suicidio fue la cau-
sa de muerte, se incluyeron 38 casos de suicidio y 38
controles emparejados por edad y sexo. Se emplearon
archivos de intensidad en formato IDAT para los sujetos
seleccionados. El paquete minfi de R se utilizd para nor-
malizar los datos de metilacion e identificar los DMPs.
La validacion de los sitios se llevé a cabo con el paquete
lima y el grafico de Manhattan se generé utilizando el
paquete ggman v0.1.4 de R.

RESULTADOS

Se identificaron 18 sitios diferencialmente metilados en
el nGcleo accumbens e hipocampo, ambas pertenecien-
tes alas dreas subcorticales del sistema limbico. Los tres
sitios que mostraron una mayor diferencia (cg03711942,
cg08159242 vy cg03182373; p <1X10-6) se encontraron
anotados dentro del cuerpo los genes PTCD3, ERC1 y
VCF1, especificamente dentro de los exones 14,19 e in-
tron 2 respectivamente. La identificacion de las funcio-
nes moleculares de dichos estos genes incluye; PTCD3:
union al RNA'y a la subunidad ribosomal pequensa, ERCI:
union a dominios PDZ y dominios de cremallera de leu-
cina y VCF1: regulacion de funcion de p97 en el nicleo.

CONCLUSIONES

Este estudio ha identificado 18 sitios de metilacion dife-
rencial en el ndcleo accumbens y el hipocampo, desta-
cando tres con diferencias significativas en genes clave
relacionados con la regulacién genética. Las funciones
de estos genes sugieren que la metilaciéon podria des-
empenar un papel importante en la regulacion emocio-
nal y en la patologia de trastornos neuropsiquidtricos,
lo que resalta Ia necesidad de explorar mas a fondo es-
tas conexiones.

Palabras clave: Suicidio, metilaciéon, ndcleo de accum-
bens, hipocampo.
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NIVELES DE DEPRESION EN ALUMNOS DEL
INSTITUTO UNIVERSITARIO METROPOLITANO
DE DURANGO EN EL ANO 2024.
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2.Facultad de Ciencias Quimicas Universidad Juarez del Estado de Durango

Email: navardaira1998@gmail.com

ANTECEDENTES

La depresion es un trastorno mental comUn que afec-
ta @ millones de personas en todo el mundo. Segun la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la depresion se
caracteriza por un estado de animo deprimido persis-
tente o una pérdida de interés o placer en actividades
que antes se disfrutaban. Puede afectar a todos los
ambitos de la vida, incluidas las relaciones familiares, de
amistad y las comunitarias. Puede deberse a problemas
en la escuela y laborales o causarlos.

OBJETIVO

Determinar los niveles de depresion en estudiantes del
Instituto Universitario Metropolitano en Durango en el
afno 2024.

MATERIALES Y METODOS

Se llevo a cabo un estudio observacional, descriptivo,
transversal, realizado en septiembre del 2024. Se apli-
c6 en forma censal un instrumento estandarizado a 142
alumnos del Instituto Universitario Metropolitano para
obtener informaciéon sobre niveles de depresion con el
inventario de Beck y caracteristicas sociodemograficas.
Se utilizo Excel para analizar y graficar.

RESULTADOS

El 49.3% de la muestra se encuentra en rangos de edad
de los 15-20 anos, seguido por el grupo de 21-29 anos
con el 41.5% de la muestra, alumnos de la carrera de
enfermerfa corresponden al 70.4%, género femenino
60.6%. Los niveles de depresién minimos corresponden
al 59.2%, leve al 23.2%, moderado al 8.5% y grave al 9.2%,
observandose el mayor nivel principalmente en muje-
res de la carrera de enfermerfa.

CONCLUSIONES

Los alumnos del Instituto Universitario Metropolitano
presentan en su mayoria niveles minimos de depresion.
Encontramos un porcentaje pequeno pero importante
de alumnos con niveles moderados y graves de depre-
sion, se propone realizar las entrevistas pertinentes vy
analizar un mayor numero de variables sociodemogra-
ficas para encontrar factores que predispongan a au-
mentar los niveles de depresion en estudiantes.

Palabras clave: Depresion, Estudiantes, Universidad.
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RIESGO DE PADECER ANOREXIA
NERVIOSA EN ADOLESCENTES DE LA
PREPARATORIA LOBOS EN EL ANO 2024
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1. Estudiantes de metodologia de la investigacion Il, UAD
2. Docente, UAD.
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ANTECEDENTES

La anorexia nerviosa es un trastorno caracterizado por
un incesante esfuerzo por adelgazar, una percepcion
distorsionada de la imagen corporal, un miedo intenso a
volverse obeso vy la restriccion del consumo de alimen-
tos, lo que conlleva un peso corporal considerablemen-
te bajo. El esfuerzo por adelgazar puede darse de dos
formas, anorexia nerviosa purgativa que se caracteriza-
da por episodios recurrentes de sobreingesta donde Ia
persona experimenta impulsos incontrolables comien-
do de forma rapida y en grandes cantidades, después
lleva a cabo el empleo de técnicas purgativas que en su
gran mayorfa consisten en vomitos, utilizacién de diu-
réticos y laxantes y anorexia nerviosa restrictiva que se
encuentra caracterizada por la bajada de peso debido
a la realizacion de fuertes dietas restrictivas, ayunos y
exceso de ejercicio.

OBJETIVO

Describir el nivel de riesgo de padecer anorexia nervio-
sa en alumnos de la Preparatoria lobos, Durango.

MATERIALES Y METODOS

Se lleva a cabo estudio observacional, descriptivo,
transversal, realizado en septiembre del 2024. Se aplicod
en forma censal a 71 alumnos, para obtener informa-
cion sobre caracteristicas: sociodemograficas y habitos
alimenticios. Para fines del analisis no fueron censadas
las embarazadas y las que estaban lactando. Se utilizo
Excel para analizary graficar.

RESULTADOS

La media de edad fue 16.5 + 1 afo, alumnos de quin-
to semestre corresponden al 70.4%, género femenino
57.7%, el riesgo de padecer anorexia nerviosa fue del
26.8% La edad de 16 y 17 afos fue donde ese encontrd
mas riesgo de padecer anorexia nerviosa, siendo el gé-
nero femenino el que tiene el mayor riesgo.

CONCLUSIONES

Los alumnos de 5to semestre con edades de entre
16 y 17 anos tienen mayor riesgo de padecer anorexia
nerviosa, asi como las alumnas tienen mayor riesgo en
comparaciéon con los alumnos.

Palabras clave: Anorexia Nerviosa, Estudiantes, Prepa-
ratoria
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PREVALENCIA DE ACCIDENTES OCUPACIONALES
EN ESTUDIANTES DE LA FACULTAD DE
ODONTOLOGIA DE LA UJED

Reyes Veldzquez Karen Jazmin '; Martinez Pescador Agustin '; Meraz Ochoa Christian

Ossiel *

1. Facultad de Odontologia UJED
Email: 1101606@alumnos.ujed.mx

INTRODUCCION

Los accidentes ocupacionales son aquellos accidentes
de trabajo, es un suceso repentino que sobreviene por
Ccausa o en ocasion del trabajo, en este caso en el ambi-
to odontolégico. Las enfermedades infecciosas son uno
de los mayores riesgos dentro de la practica odontol6-
gica. Estos riesgos pueden llegar a tener mayor preva-
lencia en los estudiantes de odontologia, pudiéndose
deber a la poca experiencia o en ocasiones la falta de
barreras de proteccion.

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de accidentes ocupaciona-
les en estudiantes de la Facultad de Odontologia de Ia
UJED.

MATERIALY METODOS

Estudio de disefo transversal, en el cual la muestra es-
tuvo conformada por alumnos de pregrado de la Facul-
tad de Odontologia de la UJED. Se utilizd una encuesta
estructurada y disefiada en Google forms y se distribu-
y6 con los alumnos de la Facultad de Odontologia de la
UJED, de 4to a 8vo semestre para evaluar las variables
del estudio.

RESULTADOS

Los participantes fueron en su mayoria de 8vo se-
mestre (44.9%), sequido de 7mo (22.4%), 6to (14.3%), 4to
(12.2%) y 5to semestre (6.1%). Predominé la participacion
del género femenino (73.7%), un 63.2% de los partici-

pantes trabaja y de estos solo un 31.6% trabaja en un
consultorio dental y otro 31.6% tiene algun otro tipo de
trabajo. Un 78.9% de los participantes son foraneos. El
accidente que tuvo mayor recurrencia fue el pinchazo
con un 83.7%, en segundo lugar, la salpicadura en los
ojos sin utilizar proteccion con un 42.8%. Un 61.2% de
los participantes conocen el protocolo que se debe de
seguir ante uno de los accidentes mencionados en el
estudio, un 63.1% de los participantes decidieron asistir
con el doctor encargado de la clinica tras el acciden-
te, un 21.05% asistidé con su médico cabecera, un 10.5%
acudio al servicio de enfermerfa de la facultad y un 5.2%
acudio con el patélogo bucal.

CONCLUSIONES

El accidente que tiene mayor recurrencia son los pin-
chazosy el género con mayor incidencia a accidentarse
es el femenino. Una gran proporcién de alumnos no co-
nocen el protocolo adecuado ante un accidente como
un pinchazo. Es importante dar a conocer el protocolo
completo para manejar adecuadamente estas situacio-
nes y evitar asi posible contaminacion cruzada y que
quede registro de esto.

Palabras clave: Accidentes ocupacionales, encuesta,
prevalencia.



ARCHIVOS DE SALUD

PREVALENCIA DE AGENESIA DE TERCEROS
MOLARES EN ALUMNOS DE LA FACULTAD DE
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INTRODUCCION

Los terceros molares son dientes que erupcionan entre
los 17 y 25 afos, siendo parte de la segunda denticion
y los Ultimos 6érganos dentarios en erupcionar, presen-
tan mayores variaciones de forma, tamano, posicion
y anomalfas, empezando su calcificacion entre los 8 y
10 afnos. Presenta mayor porcentaje de impactacion y
retencién, y por ende su agenesia. Se define agenesia
como la ausencia de dientes por alteraciones genéticas
o sindrémicas. La agenesia del tercer molar esta asocia-
da a malformaciones y considerada por diversos auto-
res, consecuencia de la evolucion humana.

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de agenesia de terceros mo-
lares en alumnos de la Facultad de Odontologia UJED.

MATERIALES Y METODOS

Estudio transversal, observacional y descriptivo, en el
que se incluyeron 120 alumnos de primer a octavo
semestre de la Facultad de Odontologia, tanto como
hombres y mujeres con una edad comprendida entre
18 y 26 anos de edad, descartando aquellos que refe-
rfan la extraccion quirrgica de algun tercer molar. Se
incluyeron datos sociodemogréficos, asi como pregun-
tas referentes a la agenesia de tercer molar. Los datos
se analizaron utilizando estadistica descriptiva, con
porcentajes y frecuencias. Se respetaron los principios
éticos de confidencialidad y consentimiento informado.

RESULTADOS

Al analizar las respuestas se observa que al 72.5% de
la poblacion le han erupcionado sus terceras molares,
mientras que el 27.5% aln no, mostrando que la mujer

es la de mayor porcentaje en no tenerlas erupcionadas
(61%), siendo la erupcion de sélo dos érganos dentarios
el valor mas alto (33.3%) y de solamente una pieza, el
mas bajo (13.8%) observando esto mas frecuente en el
tercer y cuarto cuadrante. De igual manera muestra
que la mayoria de la poblacién (55.8%) ha recurrido a la
extraccion quirtrgica y el resto (44.2%) no, puesto que
de estos casos se ha comprobado radiogréficamente la
ausencia de las piezas no erupcionadas (52.5%). Ligado
a esto se demostré que de las personas que padecen
agenesia del tercer molar el 57.6% cuenta con al menos
un familiar que padece la misma situacion, mientras que
el otro 42,4% refiere no tener conocimiento de algin
familiar con una condicion parecida.

CONCLUSIONES

La presente investigacion ha revelado que la agenesia
de terceros molares predomina en mujeres, especial-
mente en los cuadrantes superiores, relacionandose
con factores genéticos. Esta condicion puede estar in-
fluenciada por la evolucion humana, ya que conforme
nuestras dietas y habitos han cambiado, Ia necesidad
de terceros molares ha disminuido. Esto podria resultar
en un futuro en Ia ausencia total de estos dientes.

Palabras clave: Agenesia, tercer molar, erupcién, ex-
traccion.
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PREVALENCIA DE ESTRES ACADEMICO E
INFLUENCIA EN LOS HABITOS ALIMENTICIOS EN
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ANTECEDENTES

El estrés, aunque es una respuesta natural del cuer-
po, se ha vuelto un problema de salud puUblica, espe-
cialmente entre los jovenes. Los estudiantes de nivel
superior enfrentan altos niveles de estrés debido a Ia
presion académica (Silva M et al., 2019). En Durango, el
10.3% de la poblacion estatal abandona el nivel superior,
evidenciando que el estrés impacta tanto el rendimien-
to académico como el bienestar general. Ademas, este
problema de salud pUblica aumenta el riesgo de desa-
rrollar trastornos alimenticios. Un estudio de Mandiola
y col. (2022) encontrd que el riesgo de estos trastornos
esta relacionado principalmente con el estrés académi-
coy los estandares de perfeccionismo.

OBJETIVO GENERAL

Determinar la prevalencia de estrés académico y su re-
lacion con los habitos alimenticios en estudiantes de Ia
Universidad Vizcaya de las Américas, campus Durango.

MATERIALY METODOS

El estudio es descriptivo, comparativo y correlacional,
no experimental, con una muestra aleatoria de 170 es-
tudiantes. Se utilizé una proporcion de 0.9 para estimar
la prevalencia de estrés académico (Barraza, A., Meding,
S., 2016) con un nivel de confianza del 95%, y un mar-
gen de error del 5%. Se empled el inventario de SISCO
(Barraza, 2006), que tiene una validez y confiabilidad
(Alfa de Cronbach = 0.90), para evaluar las reacciones al
estrés. Ademas, se aplicaron cuestionarios sobre con-
sumo alimenticio y se realizaron medidas antropomé-
tricas. Se realizd estadistica descriptiva para estimar la
prevalencia, asi como tablas de frecuencias bivariadas,
medias y desviaciones estandar para variables cuanti-
tativas. Ademas, se utilizé inferencia estadistica mediante
las pruebas de Pearson, Ji Cuadrada y T-student, segin el
tipo de variable. Los datos fueron analizados utilizando

SPSS version 25,y se respetaron los principios éticos de la
Ley General de Salud, articulo 100 del titulo V de Investiga-
cion para la Salud, mediante consentimiento informado.

RESULTADOS

La prevalencia de estrés académico en la muestra fue de
34.1% para estrés leve y 34.1% para estrés moderado, su-
mando un 68.2% de estrés leve a moderado. En mujeres, el
324% presento estrés leve y el 42.9% moderado; en hom-
bres, el 36.9% tuvo estrés leve y el 20% severo (p=0.005). El
IMC promedio de las mujeres con estrés moderado pasd
de 24.85 a 24.94,y en hombres, de 2642 a 27.84.

Los habitos alimenticios mostraron cambios significa-
tivos: el 60.4% de los estudiantes aumentd el consumo
de cereales con grasa, el 62.1% de dulces y el 54% de re-
frescos durante los examenes. Posteriormente, el 58%
aumento su ingesta de frutas, el 60.5% de lacteos y el
51.4% de huevos.

CONCLUSIONES

El estrés influye en los habitos alimenticios, provocan-
do alteraciones en el peso y la composicién corporal, lo
que evidencia la interconexién entre el estado emocio-
naly la nutricion.

Palabras clave: Estrés académico, Alimentacion, estu-
diantes, habitos.
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INTRODUCCION

La diabetes tipo 2 (DT2) es una enfermedad cronica que
afecta a millones de personas y aumenta el riesgo de
complicaciones macro y microvasculares, como la dis-
funcién endotelial y el pie diabético (1). Este Gltimo es
un sindrome multifactorial caracterizado por infeccio-
nes y ulceraciones que pueden llevar a amputaciones,
resultando en hospitalizacidon o incapacidad. (2) La dis-
funcion endotelial en pacientes con DT2 se asocia con
un estado prooxidativo, lo que resalta la importancia de
los factores antioxidantes. En este contexto, el magne-
sio ha mostrado potencial en el control del metabolis-
mo glucémico y en la reduccién del estrés oxidativo.(3)
Estudios indican que niveles adecuados de magnesio
podrian mejorar el control metabdlico y servir como
biomarcador para evaluar el riesgo cardiovascular y
complicaciones como el pie diabético.

OBJETIVO

Determinar la relacién entre entre el magnesio sérico,
el estado oxidativo, el control metabdlico y dafo endo-
telial en pacientes con diabetes tipo 2 y pie diabético

MATERIALY METODOS

Estudio observacional, transversal y correlacional. A
partir de una muestra de 50 pacientes con diagndstico
de diabetes, de los cuales 21 tuvieron diagndstico de pie
diabético, determind las concentraciones de magnesio
sérico se evalud la presencia de productos de la oxida-
cién de lipidos para posteriormente correlacionar con
el control glucémico v la lesion vascular en pie diabéti-
co. El estado oxidativo en plasma se evaludé mediante el
dafo oxidativo (especies reactivas de acido tiobarbitu-
rico a 532 nm), la capacidad antioxidante total (sistema

ABTS/Peroxidasa, 405-450 nm), el control metabdlico
mediante quimica sanguineay perfil de lipidos y el dafo
endotelial mediante Ia clasificacion de Meggitt-Wagner)

RESULTADOS

Se encontrd correlacion inversa entre las concentra-
ciones de magnesio y HbAlc asi como una correlacion
directa entre MDAy el grado de lesion de pie diabético
por lo que éste se considera buen marcador en plasma
para determinar el dano endotelial en dichos pacientes.

CONCLUSION

La correlacion estadisticamente significativa de Mg2+y
dano oxidativo en relacion con HbATc sugieren que el
magnesio sérico y los antioxidantes podria ser un factor
importante en la gestion del estado control glucémico
en pacientes con DT2. Por lo que fomentar una ingesta
adecuada de magnesio podria representar una estrate-
gia valiosa en la prevencion de complicaciones como el
pie diabético.

Palabras clave: Estrés oxidativo, Magnesio sérico, con-
trol glucémico, dafo endotelial.
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ASOCIACION DE LOS POLIMORFISMOS rs3761740
Y rs3846662 DEL GEN HMGCR Y rs2228314 DEL
GEN SERBP2 CON LA PRESENCIA DE CONDUCTAS
DEPRESIVAS EN NINOS EN EDAD ESCOLAR
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INTRODUCCION

El colesterol es un importante elemento estructural de
las membranas neuronales. Participa en la transduccion
de sefnales neuronales al formar parte de las balsas lipi-
dicas o “lipid rafts” las cuales son conocidas por su papel
como plataformas de sefalizacién para distintos neu-
rotransmisores, incluida la serotonina. Estudios sugie-
ren una relacion entre niveles bajos de colesterol sérico
y problemas de conducta en nifos (depresion, TDAH y
agresividad). El colesterol cerebral es sintetizado in situ
por la misma maquinaria enzimatica presente en el he-
patocito. De ahi que la presencia de variantes polimorficas
en genes como HMGCR (codificante de la 3-hidroxi-3-me-
tilglutaril-coenzima A o [-hidroxi-B-metilglutaril-coenzi-
ma A) y SERBP2 (regulador transcripcional de la HMGCR)
pudieran estar relacionadas con la presencia de sintoma-
tologia depresiva en nifnos y adolescentes.

OBJETIVO

Establecer si existe asociacion entre los polimorfismos
rs3761740 y rs3846662 del gen codificante de HMGCR y
rs2228314 del gen codificante de SERBP2 con Ia presencia
de sintomatologia depresiva en nifios y adolescentes.

MATERIALY METODOS

Se llevd a cabo un estudio transversal analitico. Se in-
cluyeron ninos y adolescentes de 6 a 17 afos, pacien-
tes del drea de paidopsiquiatria del Hospital de Salud
Mental Dr. Miguel Vallebueno, alumnos del Colegio de
Ensefnanza Integral de Durango A.C.y alumnos de Ia Es-
cuela Preparatoria Insurgentes ubicada en la ciudad de
Durango. Se aplico la Escala de Depresion del Centro de
Estudios Epidemioldgicos, un formato autoaplicable de
20 reactivos en escala tipo Likert que permiten inda-

gar diversos componentes de la depresion en la Ultima
semana (efecto deprimido, sintomas somaticos, retardo
psicomotory problemas en las relaciones interpersona-
les). A todos los participantes se les tomd muestra de
sangre venosa a partir de la cual se cuantifico el perfil de
lipidos y se llevé a cabo la extraccion de DNA para realizar
la genotipificacion de las variantes utilizando gPCR.

RESULTADOS

Se reclutaron 48 sujetos, de los cuales 32 presentaron
sintomatologia depresiva y 16 sujetos no la presenta-
ron. El anélisis de las variables bioquimicas muestra di-
ferencias estadisticamente significativas en los niveles
de colesterol total (p 0.013) al contrastar al grupo con
sintomatologia depresiva versus los sujetos que no la
presentaron. De igual forma, se encontraron diferencias
significativas en triglicéridos (p 0.024), colesterol LDL (p
0.033) y colesterol VLDL (p 0.024). No se observé signifi-
cancia estadistica en el nivel de colesterol HDL (p 0.897).
El analisis de regresiébn no mostrd asociacion entre las
variantes rs3846662, rs3761740, rs2228314 y la presencia
de sintomatologia depresiva.

CONCLUSIONES

Los resultados del presente trabajo muestran la exis-
tencia de una relacidon entre la presencia de niveles
reducidos de colesterol total y el desarrollo de sinto-
matologia depresiva en nifos y adolescentes. No se
observé asociacion entre los polimorfismos rs3761740
y rs3846662 del gen codificante de HMGCR y rs2228314
del gen codificante de SERBP2 con la presencia de sin-
tomatologia depresiva.

Palabras clave: colesterol, depresion, polimorfismos
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Y LA INTENSIDAD DE LOS SINTOMAS EN
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INTRODUCCION

La neuropatia diabética es la complicacion mas fre-
cuente de la diabetes mellitus tipo 1y 2. Los principales
factores de riesgo para su desarrollo son la duracion
y gravedad de la hiperglucemia. El tipo mas comun de
neuropatia diabética es la polineuropatia simétrica dis-
tal. Las primeras manifestaciones suelen pasar desaper-
cibidas hasta que la enfermedad estd avanzada; causa
dolor neuropatico incapacitante y pie diabético, una de
las principales causas de amputacion de extremidades in-
feriores. La neuropatia diabética tiene un impacto devas-
tador en el individuo, repercutiendo en su calidad de vida.

OBJETIVO

Determinar la asociacion entre la severidad del dafio ner-
vioso vy la intensidad de los sintomas en polineuropatia
simétrica distal en pacientes mayores de 50 afios con dia-
betes mellitus tipo 2 del Hospital General 450 de Durango.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio de tipo prospectivo, transversal y
analitico en 25 pacientes de 50 afios 0 mas con diabetes
mellitus tipo 2 de diez 0 mas anos de evolucidon con po-
lineuropatia simétrica distal. Previo a su participacion,
todos los participantes firmaron un consentimiento
informado. Se aplicaron escalas diagndsticas y se rea-
lizaron estudios de conduccion nerviosa. Se realizd un
analisis descriptivo de las variables sociodemograficas
y clinicas mediante medidas de tendencia central y dis-
persion. Se evalud la normalidad de los datos, para las
variables cuantitativas. Para determinar la asociacion
de las variables se empled la prueba de Chi cuadrada (p
significativa <0.05). Finalmente, el analisis estadistico se
realizd en el programa SPSS v21.0.

RESULTADOS

El 72% de los participantes fueron del sexo femenino
y el 28% del sexo masculino, con una edad promedio
de 65.1 anos. El 56% presentaban sobrepeso y el 24%
obesidad y el 82% tenfan al menos una comorbilidad.
La intensidad de los sintomas fue severa en el 96% de
los participantes y moderada en el resto. Los estudios
de conduccion nerviosa fueron anormales en el 76%.
En cuanto al tipo de dano nervioso, el 40% fue de tipo
axonal, 20% mixto y 8% desmielinizante. El 64% de los
participantes presentd afeccion autondmica. La severi-
dad del dafo nervioso fue principalmente severa (48%),
seguida de moderada-severa (20%) y leve (20%). Final-
mente, se observé una asociacion significativa entre el
tipo de dafo nervioso y la intensidad de los sintomas
(p= 0.007). No se observé una asociacion significativa
entre la severidad del dano nervioso, los estudios de
conduccion nerviosa y la intensidad de los sintomas.

CONCLUSIONES

En este estudio, se encontré una asociacion significati-
va entre el tipo de dafno nervioso y la intensidad de los
sintomas en pacientes con polineuropatia simétrica distal
y diabetes mellitus tipo 2, siendo el dafo axonal el mas
prevalente. Aunque la mayoria de los participantes pre-
sent6 sintomas severos, No se observd una relacion signi-
ficativa entre la severidad del dafo nervioso o los estudios
de conduccién nerviosa y la intensidad de los sintomas.

Palabras clave: Diabetes mellitus, neuropatia diabética,
polineuropatia simétrica distal, estudios de conducciéon
nerviosa.
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EFECTO DE LA ADMINISTRACION DE CLORURO DE
MAGNESIO SOBRE LA DISMINUCION DE DIABETES
GESTACIONAL EN UN MODELO ANIMAL.
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ANTECEDENTES

La diabetes gestacional (DG) es una condicion que se
manifiesta durante el tercer trimestre del embarazo.
A nivel mundial alrededor del 14% de las embarazadas
presenta DG, mientras que en nuestro pals se tienen ci-
fras entre el 8 3 12%. Se ha reportado que factores como
la obesidad y la hipomagnesemia incrementan el riesgo
de DG. Al respecto, la informacion sobre la eficacia de la
administracion de magnesio en la prevenciéon de DG es
muy limitada, en parte condicionada por las implicacio-
nes éticas implicitas en la administracion de cualquier
suplemento, no incluido en las guias de practica clinica
a mujeres embarazadas.

OBJETIVO

Por lo anterior, el objetivo de este estudio fue evaluar
el efecto del cloruro de magnesio (MgClI2) en el riesgo
de desarrollar DG en un modelo de ratas obesas con
hipomagnesemia.

MATERIAL Y METODOS

Se utilizaron ratas Wistar hembras que se asignaron a
dos grupos: control sano y ratas obesas. La obesidad
se indujo con una dieta obesogénica y se definidé cuan-
do las ratas alcanzaron un peso corporal 30% mayor al

peso de las ratas del grupo control. Una vez inducida
la obesidad y antes del embarazo, se indujo Ia hipo-
magnesemia con hidroclorotiazida (5 mg/kg de peso
corporal). Posteriormente, se evalué el ciclo estral para
realizar Ias cruzas. Una vez confirmado el embarazo, las
ratas obesas se dividieron en dos grupos: control obe-
so y grupo de intervencion, que recibié MgCI2 (50 mg/
kg de peso corporal, equivalente a 500 mg por dia en
humanos). Se determinaron los niveles de glucosa en
ayuno, el magnesio i6nico (iIMg) en los dfas 6,15y 20 de
embarazo. El dia 15 de embarazo se realizd prueba de
tolerancia oral a la glucosa.

RESULTADOS

En comparaciéon con el grupo control obeso, el grupo
obeso tratado con MgCI2 presentd un incremento sig-
nificativo de los niveles de iMg (p=0.009) asi como nive-
les significativamente menores tanto de la glucosa en
ayuno (p=0.02) como a las 2-h post-carga (p=0.03).

CONCLUSIONES

La administracion de MgCI2 reduce el riesgo de DG en
un modelo de ratas obesas con hipomagnesemia.

Palabras claves: Diabetes gestacional, magnesio, obe-
sidad, glucosa.
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ANTECEDENTES

Tirzepatida ha surgido como un tratamiento novedoso
para la diabetes tipo 2, el cual ha mostrado efectos in-
teresantes en la reducciéon de peso. Sin embargo, no se
ha explorado el efecto que tiene este farmaco sobre las
concentraciones de las adipocinas.

OBJETIVO

Evaluar el efecto de Tirzepatida sobre los niveles de lep-
tina y adiponectina.

MATERIALY METODOS

El proceso de bUsqueda se realizé en las bases de da-
tos PubMed, Scopus, Web of Science, ClinicalTrials.gov,
y Google Académico utilizando términos MeSH vy pala-
bras clave. Para el metaanalisis, se realizaron un modelo
de efectos aleatorios y el método de varianza inversa
genérica. Ademas, se aplicd el andlisis de sensibilidad
(leave-one-out).

RESULTADOS

El metaanalisis de cuatro ensayos controlados aleato-
rios, que incluyd 11 brazos de tratamiento, reveld una
disminucion significativa en los niveles de leptina con

Tirzepatida de 10 mg por semana (diferencia de medias:
-9.90 ng/ml, 95% Cl: =19.12, -0.67, p = 0.04, 12 = 87%) y
de 15 mg por semana (diferencia de medias: -7.25 ng/
ml, 95% Cl: -10.73, =3.76, p < 0.0001, 12 = 0%). Adicional-
mente, el metaanalisis de 14 brazos mostrd un efecto
significativo sobre las concentraciones de adiponectina
después del tratamiento con Tirzepatida de 5 mg por
semana (diferencia de medias: 0.67 pg/ml, 95% Cl: 0.06,
1.29,p = 0.03, 12 = 31%), de 10 mg por semana (diferencia
de medias: 0.86 pg/ml, 95% Cl: 0.06, 1.66, p = 0.03, 12 =
59%) y de 15 mg por semana (diferencia de medias: 1.03
pg/ml, 95% Cl: 0.15,1.91, p = 0.02, 12 = 52%).

CONCLUSIONES

Los resultados del metaanalisis mostraron que el trata-
miento con Tirzepatida mejora los niveles de leptina y
adiponectina en pacientes con diabetes tipo 2.

Palabras clave: Tirzepatida, adiponecting, leptina, me-
taanalisis.
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INTRODUCCION

A nivel mundial, la obesidad afecta a aproximadamente
13% de los adultos, segln la OMS, mientras que en Mé-
xico la situacion es aln mas grave, con un 74.1% de la
poblacién adulta que presenta sobrepeso u obesidad,
y 36.1% especificamente con obesidad. La obesidad se
define como una acumulaciéon excesiva de grasa, la cual
da pie para desencadenar sindrome metabdlico. Los
tratamientos para la obesidad incluyen cambios en la
dieta, ejercicio, medicamentos y cirugia bariatrica, pero
pueden tener efectos secundarios como problemas di-
gestivos, deficiencias nutricionales, y en algunos casos
complicaciones quirdrgicas. En este sentido, la bUsque-
da de alternativas no farmacoldgicas que coadyuven
los tratamientos contra la obesidad se ha vuelto un
reto para el drea de salud.

OBJETIVO

Por todo lo anterior, el objetivo de este estudio es eva-
luar el impacto de un suplemento combinado de clrcu-
ma (Curcuma longa L.) y pimienta gorda (Pimenta dioica
L. Merril) (TAS) sobre la obesidad, hipertrigliceridemia,
hiperglucemia y resistencia a la insulina, mediante la in-
hibicion de la absorcion de carbohidratos vy lipidos.

MATERIALY METODOS

In vitro, se evaluaron las actividades inhibitorias de las
enzimas lipasa, a-amilasa y a-glucosidasa. In vivo, se
realizaron pruebas de tolerancia oral al almidéon y a los
lipidos (OSTT, OLTT) utilizando TAS frente a cGrcuma y
pimienta negra comerciales (TBP) como control positi-
vo (102 mg/kg de peso corporal, equivalente a 1g/dia en

humanos) en ratas Sprague-Dawley macho sanas. Para
los efectos hipoglucemiantes y reductores de lipidos en
ratas obesas, se categorizaron ratas machos (n=8) en
tres grupos: 1) grupo control con agua destilada, 2) TBP
y 3) TAS. Todos los grupos consumieron una dieta obe-
sogénica (~511.1 Kcal/100 g de contenido caldrico) du-
rante 36 semanas. Se evaluaron mensualmente el peso
corporal y los triglicéridos séricos (TG). Se determinaron
las pruebas de tolerancia a la glucosa oral (OGTT), la glu-
cosa en ayunas, los niveles de insulina y la resistencia a
la insulina.

RESULTADOS

Los suplementos de clUrcuma demostraron inhibicion
de la lipasa (40% TBP, 50% TAS), a-amilasa (20% TBP,
60% TAS) y a-glucosidasa (~50%). Ambos suplementos
redujeron la absorciéon de lipidos (~24% TBP, ~47% TAS)
y carbohidratos (~33%) en comparacion con el control
negativo. Los grupos TBP y TAS exhibieron una dismi-
nucién en la ganancia de peso corporal (~10% TBP, ~18%
TAS), triglicéridos séricos (~35%) y niveles de glucosa en
ayunas (~14%) en comparacién con los controles obe-
sos. Solo las ratas tratadas con TAS mostraron una re-
ducciéon en los valores de OGTT (~25%), %), niveles de
insulina (~14%) y HOMA-IR (~14%).

CONCLUSIONES

Nuestros hallazgos sugieren que TAS mejora la absor-
cion de carbohidratos y lipidos, asf como los efectos hi-
poglucemiantes y reductores de lipidos en ratas obesas.

Palabras claves: Obesidad, suplementos combinados,
cUrcuma, pimienta gorda, resistencia a la insulina.
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ANTECEDENTES

La resistencia a la insulina es un trastorno metabdlico
caracterizado por una respuesta disminuida de las cé-
lulas a la insuling, lo que lleva a un aumento de los ni-
veles de glucemia. Esta condicidn estd estrechamente
vinculada con la diabetes mellitus tipo 2, la obesidad y
un mayor riesgo cardiovascular (1). La metformina vy el
fenofibrato han emergido como opciones prometedo-
ras (2). El fenofibrato, ha mostrado efectos beneficiosos
en la sensibilidad a la insuling, en parte mediante la me-
jora del perfil lipidico y peso corporal (3). Investigacio-
nes realizadas por Ginsberg et al. (2004) sugieren que
el fenofibrato tiene un efecto mayor en la mejora de la
resistencia a la insulina e incluso su remision, al influir
en la inflamacion sistémica (5).

OBJETIVO

Comparar la eficacia del fenofibrato y la metformina en
la mejora de la resistencia a Ia insuling, el control de la
glucosay el perfil lipidico en pacientes con estas condi-
ciones durante un periodo de 52 semanas.

MATERIALY METODOS

Estudio clinico simple, donde se incluyeron a hombres
y mujeres de 20 a 45 anos que cumplieran los criterios
de HOMA-IR mas de 2.5, glucemia en ayuno superior a
100 mg/dl, obesidad y dislipidemia y que no hayan reci-
bido ninguna intervencion previa la resistencia a la in-
sulina. Se seleccionaron 39 pacientes (20 hombres y 19
mujeres) posteriormente se aleatorizo y se asignaron a
dos grupos uno que recibié fenofibrato 160 mg diario
durante 52 semanas y otro grupo metformina 750 mg
de liberacién prolongada. Se realizaron mediciones de

laboratorio al inicio, a los 6 meses y al final del estudio
(52 semanas), que incluyeron glucemia en ayuno, indice
HOMA-IR, perfil lipidico, peso e incidencia de diabetes.
Se realiz6 un analisis estadistico utilizando la prueba t
de Student para comparar las medias entre grupos y
la prueba de chi-cuadrado para evaluar la incidencia de
diabetes.

RESULTADOS

De los 39 pacientes, 19 recibieron fenofibrato 160 mg al
dia y 20 metformina 750 mg de liberacién prolongada.
En el grupo de fenofibrato solo 1 paciente desarrolld
diabetes mellitus tipo 2y en el grupo de metformina 11
pacientes desarrollaron la misma enfermedad. Se en-
contrd reduccion significativa en el indice HOMA-IR en
el grupo de fenofibrato (p < 0.01) comparado con el gru-
po de metformina (p < 0.05) lo que indica una reversion
efectiva de la resistencia a la insulina. En contraste, la
metformina mostré una reduccion menor en HOMA-IR
y una mayor incidencia de diabetes, sugiriendo que no
es un tratamiento adecuado para revertir la resistencia
a la insulina en este grupo de pacientes.

CONCLUSIONES

El fenofibrato demostrd en nuestro estudio ser mas efi-
caz que la metformina en la mejora de la resistencia a la
insulina y el perfil lipidico. La baja incidencia de diabetes
en el grupo tratado con fenofibrato, comparado con el
grupo de metforming, sugiere un beneficio considera-
ble en la prevencion de la diabetes tipo 2. Ademas, el
fenofibrato mostré mejoras significativas en el peso vy
el perfil lipidico.

Palabras clave: Prediabetes, metformina y fenofibrato.
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INTRODUCCION

El fldor (F) es uno de los contaminantes ambientales
mas relevantes debido a su amplia distribucién y po-
tencial toxicidad para la salud humana. Su exposicion
cronica, principalmente a través del agua, ha sido rela-
cionada con diversos efectos negativos, especialmente
en el neurodesarrollo durante las primeras etapas de Ia
vida. Los infantes, al encontrarse en una fase critica de
desarrollo neuroldgico, son particularmente vulnera-
bles a los efectos neurotdxicos de este contaminante”.
Ademas de los factores ambientales, se ha identificado
que las variaciones genéticas influyen en la suscepti-
bilidad individual a los efectos del flGor. EI microARN
mMIiRNA 124-3 ha emergido como un regulador clave de
la expresion génica, especialmente en funciones cogni-
tivas y conductuales. Sin embargo, aln existen vacios
significativos en la comprension de como los polimor-
fismos de este miRNA, junto con la exposicion al fldor,
pueden influir en el neurodesarrollo infantil?.

OBJETIVO

Determinar si los niveles de flGor y los polimorfismos
rs34059726, rs67543816, rs35418153, rs1884338 y rs6011653
del MIR124-3 se asocian con neurodesarrollo infantil.

MATERIALY METODOS

Se realizd un estudio transversal, analitico y prospectivo
en una muestra de 50 nifos de 1 a 36 meses, nacidos
en Durango, México. El neurodesarrollo se evalué me-
diante la prueba BSDI-IIl, y se recolectaron muestras de
oring, agua de consumo y agua de la llave para medir
los niveles de fluor. La genotipificacion se llevd a cabo
mediante muestras de saliva utilizando sondas TagMan
en un equipo de PCR en tiempo real de 48/96 pozos. Los
datos se analizaron en SPSS y SNPSTATS.

RESULTADOS

El 50% de los ninos presentd un desarrollo cognitivo
dentro de parametros normales, el 60% mostré de-
sarrollo adecuado en el lenguaje, y el 40% exhibidé un
desarrollo motor normal. En cuanto a las concentra-
ciones de flUor, se registré una media de 2.86 ppm en
agua de la llave, una mediana de 0.294 ppm en agua
de garrafén y una mediana de 0.502 ppm en orina. Las
diferencias en los niveles de flGor en agua de garrafon
fueron estadisticamente significativas en el desarrollo
cognitivo (p=0.030), mientras que las diferencias en el
desarrollo motor fueron significativas en el agua de la
llave(p<0.001). El anadlisis de los polimorfismos reveld
que el genotipo C/T del rs67543816 se asocia con un de-
sarrollo cognitivo alto (OR=13.61, C|95=2.34-79.19), mien-
tras que el genotipo G/A del rs35418153 se asocia con
un desarrollo motor superior (OR=0.07, CI95=0.01-0.72).

CONCLUSIONES

Se identificd una relaciéon estadisticamente significati-
va entre las concentraciones de flGor en el agua v el
neurodesarrollo infantil, impactando las areas cogniti-
va y motora. Ademas, los polimorfismos rs67543816 y
rs35418153 se asociaron con un desarrollo superior, re-
saltando la importancia de la regulacién por microARNs
y la necesidad de considerar tanto factores ambientales
como genéticos en salud.

Palabras clave: Neurodesarrollo infantil; FlGor; microRNA.
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ANTECEDENTES

La enfermedad de Parkinson (EP) es un trastorno neu-
rodegenerativo progresivol y es la segunda afeccion
neurodegenerativa mas frecuente2. La EP implica una
degeneracién progresiva de la via dopaminérgica ni-
groestriatal con una pérdida sustancial de las neuronas
dopaminérgicas de Ia sustancia negra pars compacta3
y la presencia de cuerpos de Lewy, formados por la pro-
teina alfa-sinucleina malplegada2. A pesar de ser una
enfermedad muy estudiada, no se sabe a ciencia cierta
la causa especifica, ni el mecanismo de la neurodege-
neracion en la EP. Los perfiles de expresion génica son
una herramienta prometedora que puede brindar infor-
macién para el entendimiento del mecanismo de la EP.
En un estudio realizado por nuestro equipo de trabajo
en el cual se evalud la metilacion global en un grupo de
pacientes con EP y un grupo control, se identificaron
diferencias en la metilacion en diversas regiones del ge-
noma incluyendo los genes PPIF, THBS1y LMF14.Debido al
impacto que tiene la metilacion en la expresion génica re-
sulta importante evaluar la expresion de estos genes, cuya
funcién en la fisiopatologia de Ia EP es aln desconocida.

OBJETIVO

Establecer la asociacion de los perfiles de expresion de
los genes THBST, LMF1y PPIF con Ia EP.

MATERIALY METODOS

Estudio de 63 casos (individuos con EP) y 63 contro-
les (individuos sin EP) que acudieron al Hospital Gene-
ral Santiago Ramoén y Cajal del ISSSTE en la ciudad de
Durango. Se selecciond a los participantes, se obtuvo

una muestra de sangre periférica y se extrajo el ARN,
se determinaron los niveles de expresion mediante PCR
cuantitativa en tiempo real. Los datos obtenidos se
analizaron con el software SPSS®.

RESULTADOS

Los niveles de expresion de los genes THBSTy LMF1 se
encuentran disminuidos en pacientes con EP compara-
dos con el grupo control con una p= 0.037 y p< 0.001,
respectivamente. En la expresion del gen PPIF no se
encontraron diferencias significativas entre grupos
(p=0.378). Para determinar la fuerza de asociacion de los
niveles de expresion de los genes THBST, LMF1y Ia EP,
se evalud la estimacion de riesgo utilizando un modelo
de regresion logistica (OR=0.957, p=0.700 y OR=0.265,
p=0.004, respectivamente).

CONCLUSIONES

Se observd una disminucion significativa en los niveles
de expresion de los genes THBSTy LMF1 en pacientes
con EP, ademas, el anélisis de regresién logistica revela
que niveles altos de expresion génica de LMF1 son un
factor protector contra Ia EP.

Palabras clave: Genes THBST, LMF1y PPIF; expresion gé-
nica; enfermedad de Parkinson
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ANTECEDENTES

COVID-19 es la enfermedad causada por el virus SARS-
CoV2 que se caracteriza por signos y sintomas de na-
turaleza respiratoria, sin embargo, algunas manifesta-
ciones neuroldgicas como dolor de cabeza, entre otras,
pueden reflejar el dano causado por el virus a nivel
neurolégico. Algunos sintomas neurolégicos han sido
observados tiempo después de la recuperacion, entre
ellos, trastornos del sueno, depresion, ansiedad y des-
6rdenes cognitivos principalmente relacionados con Ia
atencion y memoria (1-3).

OBJETIVO

Determinar el valor predictivo de factores asociados al
deterioro cognitivo post-COVID-19.

MATERIALY METODOS

Estudio transversal, analitico y prospectivo. Se entrevis-
taron 405 pacientes recuperados de COVID-19 y se eva-
luaron las funciones cognitivas con la escala cognitiva
de Montreal (MoCA). Los factores asociados se deter-
minaron mediante regresion logistica binaria tomando
como variable dependiente MoCA<26. El valor predicti-
vo se determind por medio de curva ROC.

RESULTADOS

La prevalencia de deterioro cognitivo fue de 76.9%. La
edad de los pacientes fue de 39.9 #14.4 anos vy el tiem-
po después del contagio 37.7+ 11.4 meses. El puntaje de
MoCA fue de 24.2 + 2.9. La seccidén con menor puntua-
cién en los participantes fue la de recuerdo diferido. Los
factores asociados al deterioro cognitivo en los pacien-
tes evaluados incluyen la ausencia de fiebre durante el
contagio (OR=1.7,1C 95%= 1.1-2.7, p=0.026), niveles educa-
tivos de secundaria o preparatoria (OR=3.2, IC 95%= 1.6-
6.5, p=0.001), el uso de cualquier tipo de medicamentos
(OR=19, IC 95%= 1.1-3.3, p=0.013) y una edad mayor de
40 anos al momento de la infeccion (OR=2.4, IC 95%=
1.5-3.9, p<0.001).

El analisis de valor predictivo se realizé utilizando una
curva ROC, la cual mostrd un area bajo la curva (AUC)
de 0.676. La sensibilidad es del 60% y la especificidad del
65%. Aunque estos resultados sugieren que el mode-
lo tiene un rendimiento aceptable, es posible que haya
margen de mejora en la identificacion precisa de los pa-
cientes en riesgo de deterioro cognitivo.

CONCLUSIONES

. Los factores asociados al deterioro cognitivo
post-COVID-19 fueron ausencia de fiebre durante
el contagio, niveles educativos de secundaria o
preparatoria, el uso de cualquier tipo de medica-
mentos y una edad mayor de 40 anos al momento
de la infeccion.

. La curva ROC indica una capacidad moderada del
modelo para predecir el deterioro cognitivo.

. Se recomienda realizar estudios adicionales para
refinar los factores predictivos y mejorar la capaci-
dad diagnostica del modelo.

Palabras clave: Deterioro cognitivo, COVID-19, factores
de riesgo.
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ANTECEDENTES

Elindice deshidrogenasa lactica-albumina (DHL-albumi-
na) se ha utilizado como factor pronéstico en multiples
enfermedades, sin embargo, no se ha evaluado exten-
samente en infeccion por SARS-CoV-2.

OBJETIVO

Evaluar la asociacion entre el indice DHL-albumina vy
mortalidad en pacientes con COVID-19.

MATERIALY METODOS

Se trata de un estudio transversal y comparativo. Se
incluyeron hombres y mujeres mayores de 18 anos
hospitalizados con diagnoéstico de COVID-19 confirma-
do mediante PCR para SARS-CoV-2, de marzo 2020 a
diciembre 2021 en el Hospital General de Zona 1 en Du-
rango, México. Los grupos de estudio fueron integrados
por pacientes que sobrevivieron y los que no sobrevi-
vieron. Se utilizd el punto de corte =136 para el indice
DHL-albUminay se realizé un analisis de regresion logis-
tica multiple para evaluar la asociacion entre este indice
y mortalidad

RESULTADOS

Se incluyeron 686 pacientes, de los cuales 326 se inte-
graron en el grupo de no sobrevivientes y 360 en el de
sobrevivientes. El andlisis de regresion logistica mostrd
una asociacion significativa entre el indice DHL-albumi-
na y mortalidad (OR=4.38; IC 95%: 3.18-6.04).

CONCLUSIONES

El indice DHL-albumina es un factor predictor de mor-
talidad en pacientes con infeccidon por COVID-19, por lo
que pudiera ser una herramienta util y sencilla que pu-
diera ser aplicada en los servicios de urgencias.

Palabras clave: COVID-19; mortalidad; indice; deshidro-
genasa lactica; albumina
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INDICE TRIGLICERIDOS-GLUCOSAY SU ASOCIACION
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INTRODUCCION

La resistencia a la insulina (RI) es un indicador conocido
de mal prondstico en el paciente con Evento Vascular
Cerebral (EVC). A pesar de esto, en nuestro medio no se
realiza la busqueda dirigida de esta condicién en el pa-
ciente neurolégico. El indice triglicéridos-glucemia (TyG)
es un método Util y econdmico para el diagndstico pre-
suntivo de RI. A pesar de ser un parametro facilmente
medible y mayormente disponible en comparacién con
pruebas como el indice HORA-IR, el indice TyG no se usa
en nuestros hospitales. El presente estudio pretende
aportar datos que muestren su utilidad.

OBJETIVO

Determinar si la RI, evaluada mediante el indice TyG, es
un factor de riesgo asociado a la severidad del EVCy Ia
mortalidad intrahospitalaria por esta causa.

MATERIALES Y METODOS

Estudio de casos y controles. Los casos fueron sujetos
con diagnostico de EVC isquémico con desenlace fatal.
Los controles fueron sujetos con diagnostico de EVC is-
quémico que egresaron por mejoria. Se estudid a todos
los sujetos ingresados al servicio de medicina interna
del Hospital 450 con diagndéstico de EVC isquémico en
el periodo Julio 2022 a Julio 2023. Se revisaron los expe-
dientes clinicos de los pacientes en busca de resultados
de quimica sanguinea y perfil de lipidos. El indice TyG
se calculd con la formula Ln (Glucosa™Triglicéridos)/2,
utilizando un punto de corte de 4.74 para definir Ia pre-
sencia de RI. Se utilizé la Escala NIHSS para evaluar Ia
severidad del EVC al ingreso. Se realizd un analisis com-
parativo entre grupos (prueba U de Mann Whitney), asi
como analisis de correlacion de Pearson y regresion li-
neal para establecer correlacién y asociaciéon, respecti-
vamente, entre el indice TyG y la escala de NIHSS

RESULTADOS

Se incluyeron 41 sujetos con EVC isquémico, 19 (46.3%)
fueron hombres y 22 (53.7%) mujeres. El 90.2% presen-
td Hipertension Arterial Sistémica (HAS), 61% presentd
Diabetes tipo 2 (DT2) y el 68.3% presentd RI. La mortali-
dad en los sujetos estudiados fue del 17% (7 casos).

Al comparar entre casos y controles no se observaron
diferencias en las frecuencias de HAS, DT2 y tabaquis-
mo; tampoco se observaron diferencias significativas
en los niveles de indice de masa corporal, glucosa, co-
lesterol, triglicéridos, hemoglobina glicosilada e indice
TyG. Sin embargo, la frecuencia de Rl fue 20% mayor en
el grupo de casos respecto a los controles. Se analizd la
asociacion de la Rl con la severidad del EVC observando
una relacién directamente proporcional entre ambas
variables (r 0.5, p 0.048). En el analisis de regresion lineal
se obtuvo r2 0.151, coeficiente B no estandarizado 9.081,
p 0.031.

CONCLUSIONES

Se observd una asociacion entre los niveles de Rl y la
severidad del EVC al ingreso. Este resultado es consis-
tente con trabajos previos que reportan que los pacien-
tes con un alto Indice TyG tenian un mayor riesgo de
mortalidad. La monitorizacion del indice TyG es un area
de oportunidad en la practica clinica para la estratifica-
cion del riesgo en pacientes con antecedentes de even-
to isquémico agudo.

Palabras clave: Resistencia a la insulina, evento cere-
brovascular, infarto cerebral
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META-ANALISIS EPIGENOMICO REVELA
POSICIONES METILADAS VINCULADAS A LA
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INTRODUCCION

El suicidio es un problema de salud pUblica global que
causa mas de 800,000 muertes al afio. Sus causas son
complejas y poco entendidas, lo que impulsa la investi-
gacion de factores bioldgicos, como los cambios en la
expresion génica en el cerebro. La metilacion del ADN,
que regula esta expresion, es fundamental para com-
prender los mecanismos del suicidio. Obtener muestras
de cerebro es un reto en la investigacion psiquiatrica,
ya que los estudios post-mortem suelen tener pocas
muestras, dificultando la deteccién de cambios peque-
fos en la metilacion. Este estudio busca abordar esta
limitacion identificando sitios diferencialmente metila-
dos (DMPs) relacionados con el suicidio en el cerebro
humano mediante un meta-analisis de datos de seis
cohortes psiquiatricas utilizando la tecnologia llumina
Infinium MethylationEPIC BeadChip.

OBJETIVO

Determinar los sitios diferencialmente metilados en ce-
rebro post-mortem de victimas de suicidio

MATERIALES Y METODOS

Se seleccionaron estudios del Repositorio GEO sobre
trastorno bipolar, depresién mayor y esquizofrenia. Tras
filtrar los casos donde el suicidio fue la causa de muer-
te, quedaron 5 estudios con 6 cohortes. Se incluyeron
individuos de 20 a 60 anos, emparejando a quienes mu-
rieron por suicidio con controles de la misma edad y

sexo. Se utilizaron archivos de intensidad en formato
IDAT para los sujetos seleccionados. Se empled el pa-
quete minfi de R para normalizar los datos de metila-
cion e identificar los DMPs. La corroboracion de los si-
tios se realizd6 mediante el paquete limma. El gréfico de
Manhattan se realizd con el paquete de R qgman v0.1.4.
Ademas, se realizd un andlisis de ontologia génica utili-
zando AmiGO 2.

RESULTADOS

Se incluyeron 111 casos de suicidio y 111 controles em-
parejados por sexo y edad para identificar loci diferen-
cialmente metilados. El estudio identificé tres DMPs
asociados con los genes CHSY1, HLA-DRB1y LINC02408,
que no habian sido previamente vinculados con el suici-
dio. El analisis GO resalt6 funciones en el procesamien-
to de antigenos, el ensamblaje del complejo proteico
de la Clase Il del MHC, y términos que podrian estar re-
lacionados con la produccion de la matriz extracelular.

CONCLUSIONES

En conclusion, este analisis destaca la intrincada cone-
xion entre el estado epigenético de genes implicados
en la ECM y neuroinflamacion, abriendo nuevas vias
para la investigacion sobre el suicidio.

Palabras clave: Suicidio; Meta-analisis; Matriz extrace-
lular; Neuroinflamacion.
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ANTECEDENTES

El concepto de obesidad metabdlicamente saludable
(OMS), se refiere a los individuos que a pesar de tener
obesidad no presentan sindrome metabdlico. Por otro
lado, los sujetos con obesidad que tienen sindrome me-
tabdlico se clasifican bajo el concepto de obesidad me-
tabodlicamente no saludable (OMNS).

Se ha sugerido que Ia funcionalidad del tejido adiposo,
la secrecidn de adipocinas y diversos factores epigené-
ticos como la metilacién del ADN pueden estar asocia-
dos con el fenotipo OMS; sin embargo, pocos estudios
se han realizado en este contexto.

OBJETIVO

Determinar la asociacion entre los niveles de LEP, LEPR
y ADIPOQ y su metilacion con la presencia del fenotipo
OMS.

MATERIAL Y METODOS

Estudio de casos y controles, en el cual el grupo de ca-
sos se integré por sujetos con el fenotipo OMS'y el gru-
po control por individuos con OMNS. El fenotipo OMS
se definié por obesidad y la presencia de 2 0 menos de
los siguientes factores de riesgo cardiovascular: cintu-
ra =98 cm en hombres y =84 en mujeres, triglicéridos
=150 mg/dL, colesterol HDL <40 mg/dLen hombres y
<50 mg/dL en mujeres, glucosa de ayuno =100 mg/dL
y presion arterial sistdlica =130 mmHg y/o diastodlica
=85 mmHg. El diagnéstico de OMNS se establecid por la

presencia de 3 0 mas de los criterios anteriores. Se rea-
lizd el andlisis de expresion usando PCR en tiempo real,
y metilacion por técnica de restriccion enzimatica en las
regiones promotoras de LEP, LEPR y ADIPOQ.

Los criterios de exclusion fueron: diabetes, hipertension
arterial, cancer, enfermedad tiroidea, insuficiencia renal,
enfermedad hepética, embarazo, lactancia, tratamiento
farmacoldgico hipolipemiante, ejercicio y consumo de
alcohol.

RESULTADOS

Se integraron un total de 76 participantes distribuidos
en los grupos OMS (n = 38) y OMNS (n = 38). El anali-
sis de regresion logistica ajustado por edad, sexo, IMC
y circunferencia de cintura mostré que los niveles de
adiponectina (OR =1.77; IC 95%: 1.31-2.38; p<0.001), Ia ex-
presion del gen LEPR (6.57; IC 95% :1.84-23.46; p=0.004) y la
metilacion del gen LEP (OR=1.70; IC 95% :1.27-2.27; p<0.001)
tuvieron una asociacion positiva con el fenotipo OMS.

CONCLUSIONES

Nuestros resultados revelaron que las concentraciones
elevadas de adiponecting, la sobreexpresion del gen
LEPR vy la hipermetilacion de LEP se asocian positiva-
mente con la presencia del fenotipo OMS.

Palabras Clave: Obesidad metabdlicamente sana, ex-
presion génica, metilacion del ADN.
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NIVELES REDUCIDOS DE ACIDO URICO EN ADULTOS
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INTRODUCCION

La depresion es un trastorno complejo influenciado por
factores bioldgicos y ambientales, afectando al 5% de la
poblacién adulta. Los adultos mayores de 60 afos son
especialmente vulnerables, con una prevalencia en Mé-
xico que aumento del 26.4% en 2018 al 35.5% en 2021.
El estrés oxidativo, que inhibe la neurogénesis y pro-
mueve la apoptosis neuronal, estd asociado con enfer-
medades neurodegenerativas y psiquiatricas, incluida Ia
depresion. Antioxidantes no enzimaticos como el acido
Urico (AU) podrian ser mecanismos de defensa contra
agentes oxidantes. Algunos estudios han encontrado
niveles reducidos de AU en personas con depresion
y en aquellos con intentos suicidas, aunque los datos
en la poblacién local son limitados y la informacion de
otras poblaciones no es consistente.

OBJETIVO

Establecer si existe relacion entre los niveles de AU con
la presencia de sintomatologia depresiva en adultos
mayores.

MATERIAL Y METODOS

Estudio transversal comparativo. Se recluté a 191 adul-
tos mayores de 65 anos de tres residencias de ancianos
en Durango. Se tomaron muestras de sangre venosa
para medir los niveles séricos de acido Urico (AU). Ade-
mas, se utilizd el Mini-Mental Test de Folstein (MMSE)
para descartar deterioro cognitivo y la Escala de De-
presién de Beck para identificar sintomas depresivos.

Finalmente, se realizd un analisis comparativo de me-
dias entre los grupos para detectar diferencias en los
niveles de AU.

RESULTADOS

Del total de sujetos participantes, en 46 (24%) se iden-
tificod la presencia de sintomatologia depresiva. Un to-
tal de 145 (76%) no presentaron sintomas depresivos. Al
realizar el analisis comparativo entre los grupos, los re-
sultados mostraron: edad (77.8 + 8.0 versus 759 + 7.5, p
0.135), IMC (28.5 + 5.3 versus 27.8 + 5.3, p 0.685), glucosa
(86.5 £ 19.0 versus 100.3 + 33.9, p 0.013), creatinina (0.7 +
0.4 versus 0.9 + 0.4, p 0.070), AU (4.3 + 1.6 versus 4.9 + 1.5,
0.021), Prueba MMSE (21.0 + 7.8 versus 22.8 + 7.2, p 0.138).

CONCLUSIONES

Observamos que los individuos con sintomas depresi-
vos tenian niveles significativamente mas bajos de AU
(p 0.021) en comparacion con aquellos sin estos sinto-
mas. No hubo diferencias en los niveles de creatinina
entre los grupos. Los resultados sugieren una relacion
entre la disminucién de AU vy la aparicion de sintomas
depresivos. Aunque la depresiéon no puede explicarse
por un solo marcador, estos hallazgos pueden contri-
buir al estudio de la relacion entre el estrés oxidativo y
la depresion, sugiriendo que el desequilibrio purinérgico
y especificamente el AU podrian ser biomarcadores bio-
|6gicos de la depresion.

Palabras clave: Acido Urico, depresion, estrés oxidativo.
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INTRODUCCION

El indice Neutréfilo/Linfocito (INL) evalta la relacién
entre el recuento de neutréfilos vy linfocitos totales en
sangre periférica. Es capaz de reflejar un estado de in-
flamacion sistémica en pacientes en estado critico al
evaluar dos aspectos complementarios: la respuesta
inmune innata a través del recuento de neutréfilos y
la respuesta inmune adaptativa a través del recuento
de linfocitos. Documentada desde 1995 por Goodman
et al., el INL resurgié durante la pandemia de COVID-19
para valorar la mortalidad de los pacientes afectados
por la enfermedad. A pesar de ser un parametro facil-
mente medible y mayormente disponible en compara-
cion con pruebas como la Proteina C Reactiva (PCR), al
dia de hoy el INL no se usa en nuestros hospitales. El
presente estudio pretende aportar datos que muestren
su utilidad.

OBJETIVO

Establecer Ia utilidad del INL como factor predictor de
mortalidad en pacientes con infeccién por SARS-CoV-2

MATERIALES Y METODOS

Estudio observacional, descriptivo y retrospectivo. Se
incluyeron sujetos con infeccion por SARS-CoV-2 aten-
didos en la Unidad de Cuidados Intensivos Respiratorios
del HG450 entre marzo 2021y febrero 2022. A partir de
sus expedientes se recolectaron variables bioquimicas
(biometria hematica, gasometria, quimica sanguines,
electrolitos, pruebas de funcidon hepatica, marcadores
de fase aguda) y variables clinicas (edad, sexo, comorbi-
lidades, dias de estancia intrahospitalaria, condiciones
clinicas al ingreso, desarrollo de complicaciones, entre
otras). Con base en la biometrfa hematica se estimo el

INL. Se realizé un analisis comparativo entre los sujetos
que egresaron por mejoria versus las defunciones y se
estimo la fuerza de asociacion entre el INLy un desen-
lace fatal en los sujetos con infeccion por SARS-CoV-2.

RESULTADOS

Se incluyeron 84 sujetos, de los cuales 26 (33.3%) egre-
saron por mejoria y 56 (66.7%) fallecieron. Al comparar
entre estos 2 grupos se observd que el grupo de defun-
ciones presentd una frecuencia significativamente ma-
yor de elevacion del INL por encima de 9.3 (69.8% versus
44%, p 0.029). De igual forma, la presencia de Lesion Re-
nal Aguda (LRA) fue mayor en el grupo de defunciones
(58.6% versus 30.8%, p 0.018). El resto de las variables
estudiadas presentaron un comportamiento homo-
géneo entre los grupos. En el analisis de regresion, la
presencia de un INL>9.3 se asocid a un riesgo mayor de
mortalidad OR 2.943 (IC95% 1.101-7.870). De igual mane-
ra, la presencia de LRA se comportdé como un factor de
riesgo asociado a mortalidad OR 3.187 (IC95% 1.193-8.520).
El resto de las variables no se mostraron asociadas.

CONCLUSIONES

Nuestros resultados sugieren que el INL tiene una utili-
dad importante en los servicios de cuidados intensivos.
El INL ha sido comparado con la procalcitonina, PCR,
los globulos blancos totales y la interleuquina 6, entre
otros encontrando que este indice se eleva antes que
el numero de glébulos blancos y la PCR. Cuanto mayor
es el valor de la relacion entre los neutréfilos y los linfo-
citos, peor es el prondstico del paciente.

Palabras clave: Indice Neutréfilos/Linfocitos, sepsis,
SARS-CoV-2
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VARIANTES FARMACOGENETICAS PREDICTORAS DE
LA RESPUESTA TRATAMIENTO CON SERTRALINAEN
PACIENTES CON TRASTORNO DEPRESIVO MAYOR

DE DURANGO

Gonzalez Silva Andrea Karime '; Aguilar Duradn Marisela '; Galaviz Herndndez Carlos % Estrada
Martinez Sergio ; Sosa Macias Martha Guadalupe 2.

1. Instituto de Investigacion Cientifica “Dr. Roberto Rivera Damm”, UJED.

2. Instituto Politécnico Nacional, CIIDIR-Durango, México.
Email: andy.karime@gmail.com

INTRODUCCION

La sertralina (SER) es una opcién de primera linea para
tratar el trastorno depresivo mayor, actla bloqueando
los transportadores de serotonina en las terminales
presinapticas, es metabolizada por diferentes enzimas
del Citocromo P450 (CYP); se estima que una gran pro-
porcion de pacientes no responden al tratamiento con
SER, presentan reacciones adversas o no mejora su
estado en las dosis estandar. Un factor importante de
estas diferencias son las variaciones nucleotidicas (VN)
en los genes que influyen en la farmacocinética de SER
(CYP2C19 y CYP2B6) como en su farmacodinamia (SL-
C6A4 y HTR2A), asociados con su eficacia y seguridad.

OBJETIVO

Identificar marcadores farmacogenéticos predictores
de la respuesta clinica al tratamiento con sertralina en
pacientes con trastorno depresivo mayor de la ciudad
de Durango.

MATERIALY METODOS

Se evaluaron pacientes adultos con diagndstico de tras-
torno depresivo mayor por un médico psiquiatra y que
para su tratamiento se les prescribié monoterapia con
sertralina en dosis de 50 mg/24 hr. Segln su respuesta
clinica al tratamiento médico se dividieron en casos (sin
respuesta al tratamiento y/o con reacciones adversas)
y controles (con respuesta al tratamiento). Previa firma
de consentimiento informado se les tomd una muestra
de sangre periférica con EDTA, se realizd la extraccion
de ADN v se verificd su calidad, integridad y cuantifi-
caciéon. Se identificaron las VN CYP2B6*6 (rs3745274),
CYP2C1972 (rs4244285), CYP2C19™17 (rs12248560) vy rs6313
de HTR2A mediante PCR-RT con un equipo Step One
con sondas TagMan; la variante 5-HTTLPR de SLC6A4
que codifica para el transportador de serotonina por
PCR punto final en termociclador Bio-Rad. Este estudio
fue aprobado por un comité de ética en investigacion y
financiado por COCYTED.

RESULTADOS

Las frecuencias genotipicas méas altas de la VN rs3745274
de CYP2B676 correspondio a los homocigotos mutados
TT en ambos grupos (61.5y 77.8% para controles y casos
respectivamente), no se encontraron homocigotos na-
tivos en los casos ni diferencias estadisticamente signi-
ficativas al comparar los grupos. Respecto al rs4244285
de CYP2C19"2 no se encontraron homocigotos muta-
dos en ambos grupos; en los casos Unicamente homo-
cigotos nativos, en cambio en controles si se encon-
traron dos pacientes heterocigotos; no se encontraron
diferencias estadisticamente significativas al comparar
los grupos. El rs12248560 de CYP2C19*17 no presentd
diferencias estadisticas entre los grupos; en cambio el
rs6313 de HTR2A present¢ diferencias estadisticamente
significativas al comparar las frecuencias alélicas entre
los grupos (p=0.024), el alelo nativo T fue el mas fre-
cuente en los controles (76.9%) y en los casos el alelo de
cambio C (55.6%).

CONCLUSIONES

Hasta el momento la comparacion entre grupos de las
frecuencias alélicas y enotipicas no revela diferencia es-
tadisticamente significativa, excepto en las frecuencias
alélicas del rs6313 del gen 5SHTR2A (p= 0.024). En cuanto
a la presencia de reacciones adversas (casos) nuestros
resultados (71.4%) son mas elevados que los reportados
en la literatura, coincidimos en la mayor frecuencia de los
trastornos gastrointestinales como los mas frecuentes.

Palabras clave: trastorno depresivo, CYP450, farmaco-
genética, sertralina.
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VARIANTES NUCLEOTIDICAS EN ABCCY CEP72
COMO MARCADORES DE NEUROTOXICIDAD
POR VINCRISTINA EN NINOS CON LEUCEMIA

LINFOBLASTICA AGUDA

Monroy Baroja Maria Fernanda '; Sosa Macias Martha '; Gandara Mireles Jests Alonso

Galaviz Hernadndez Carlos'.

1.Centro Interdisciplinario de Investigacion para el Desarrollo Integral Regional Unidad Durango - Instituto Politécnico Nacional

Email: mariafermonroy_@hotmail.com

ANTECEDENTES

La leucemia linfoblastica aguda (LLA) es el cadncer pe-
didtrico mas frecuente a nivel mundial, el cual repre-
senta el 75% de las leucemias agudasl. El tratamiento
estandar para la LLA incluye varios agentes quimiote-
rapéuticos, entre los cuales la vincristina (VCR) es fun-
damental debido a su capacidad para interferir con la
division celular2. Sin embargo, su uso esta asociado con
efectos adversos importantes, siendo uno de los mas
relevantes la neuropatia periférica inducida por vincris-
tina (NPIV), que puede limitar las dosis administradas y
afectar |Ia calidad de vida de los pacientes3. Estudios re-
cientes han sugerido que variantes nucleotidicas (SNV)
en genes relacionados con el transporte y metabolis-
mo de farmacos pueden influir en la susceptibilidad de
los pacientes a desarrollar NPIV4. En particular, las SNV
rs3743527 en ABCC1y rs11190298, rs3740066 en ABCC2 han
mostrado asociacion con la NPIV en poblaciones pedia-
tricas de Espafna4, mientras que la variante rs924607 en
CEP72 ha sido implicada en la NPIV durante la etapa de
mantenimiento del tratamiento en nifos con LLAS.

OBJETIVO

Evaluar la asociacion entre las SNV en los genes ABCCy
CEP72 con el desarrollo de NPIV en niflos con LLA aten-
didos en el Centro Estatal de Cancerologia de Durango
(CECAN).

MATERIALES Y METODOS

Se llevd a cabo un estudio de casos y controles en pa-
cientes pediatricos con LLA, de edades comprendidas
entre 1y 18 afos, tratados en el CECAN. El grupo de ca-
SOs estuvo compuesto por pacientes que desarrollaron
NPIV durante el tratamiento con VCR, mientras que los
controles fueron pacientes que no presentaron dicha
complicacion. El diagnéstico de NPIV fue realizado por
especialistas del CECAN basado en criterios clinicos es-
tablecidos. La determinacién de las SNV en los genes
ABCC y CEP72 se llevd a cabo mediante una qPCR en
muestras de ADN aislado de sangre total. Las variables

categoricas se evaluaron con estadistica descriptiva. Se
utilizé un anadlisis de regresion logistica para evaluar la
asociacion entre las SNV y el desarrollo de NPIV.

RESULTADOS

De un total de 45 pacientes incluidos en el estudio, 15
(33%) desarrollaron NPIV. No se encontraron diferencias
significativas en las caracteristicas demograficas entre
los casos y los controles, ni en las frecuencias alélicas
y genotipicas de las variantes estudiadas. Ademas, los
andlisis basados en modelos de herencia no mostraron
una asociacion significativa entre las SNV evaluadas y el
riesgo de desarrollar NPIV.

CONCLUSIONES

Aunque no se observaron diferencias significativas en
las frecuencias alélicas y genotipicas de las SNV entre
casos y controles, ni asociacion de éstas con la NP1V,
este trabajo proporciona datos preliminares valiosos
que podran guiar futuras investigaciones en este cam-
po. Se continuara ampliando la muestra para aumentar
el poder estadistico y profundizar en el entendimiento
de la asociacion entre estas variantes y la NPIV.

Palabras claves: Vincristina, neurotoxicidad, farmaco-
genética
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BURNOUTY DEPRESION EN PERSONAL DE
ENFERMERIA QUE LABORA EN UN HOSPITAL
DE SALUD MENTAL EN DURANGO

Montelongo Lugo José David '; Moreno Martinez Eduardo '; Avila Avila Marla Daniela ’;

Bariuelos Barrera Yolanda'.

1. Facultad de Enfermeria y Obstetricia, UJED
Email: neptunodgo2i@gmail.com

INTRODUCCION

El burnouty la depresion son problemas frecuentes que
afectan tanto el desempefo laboral como la salud men-
tal de los trabajadores. Segun la OMS, el 15% de los adul-
tos en edad laboral padecen algun trastorno mental, y
en México, el 75% de los trabajadores experimentan fa-
tiga por estrés laboral, siendo el personal de salud uno
de los mas afectados.

OBJETIVO

Identificar Ia relacion entre el burnout y la depresion en
el personal de enfermeria que trabaja en un hospital de
salud mental.

MATERIALY METODOS

Disefo transversal, de alcance descriptivo-correlacio-
nal. La muestra estuvo conformada por 93 enfermeros,
seleccionados aleatoriamente de un hospital de salud
mental. Se utilizd una cédula de datos sociodemogra-
ficos disefada especificamente para este estudio. Para
medir el burnout, se aplicd la escala Maslach Burnout
Inventory, que evalla el agotamiento emocional, la des-
personalizacion y la realizacién personal. Para medir Ia
depresion se utilizod la escala DASS-21.

Los datos fueron analizados mediante pruebas de co-
rrelacion de Pearson y pruebas de Chi-cuadrado para
evaluar la relacion entre el burnout, la depresion y los
factores sociodemograficos, utilizando el software SPSS
en su version 25.

El estudio se apegod a los principios éticos establecidos
en el Codigo de Nuremberg y la Declaracion de Helsinki.

RESULTADOS

Edad promedio de 40.97 anos, predominando los tra-
bajadores de entre 24 y 30 afios. La mayorifa de los par-
ticipantes eran mujeres (63.4%). El indice de burnout

reflej6 una media de 28.92 (DE= 17.36), 61.3% sin datos
de burnout, 36.6% con tendencia a presentar burnout,
y el 2.2% presentd burnout. En cuanto a la depresion,
la media fue de 18.32 (DE = 20.05), 68.8% sin depresion,
17.2% con depresion leve y 3.2% con depresion extrema-
damente grave. Se encontrd una relacion significativa
entre el burnout y la depresion (r = 0.736, p < 0.001).

Las subescalas agotamiento emocional (r = 0.698, p <
0.001) y despersonalizacion (r = 0.690, p < 0.001) se co-
rrelacionaron positivamente con la depresion, mientras
que la realizacion personal mostré una correlacion ne-
gativa (r = -0.369, p < 0.001).

Un analisis adicional de Chi-cuadrado indicd una rela-
cion significativa entre tener hijos y los niveles de de-
presion (x? = 11156, p = 0.025). se realizé el mismo ana-
lisis para burnout vy la variable tener hijos encontrando
una relacién significativa (x* = 10.001, p = 0.007), pero
no se hallaron asociaciones significativas con los demas
datos sociodemograficos como la edad, sexo o antigue-
dad en el servicio.

CONCLUSIONES

Se encontraron niveles altos tanto de burnout como
de depresion en personal de enfermeria de un hospi-
tal de salud mental. Estos resultados podrian sugerir
la necesidad de establecer programas de prevencion y
en su caso tratamiento de problemas de salud mental
en estos profesionales, quienes se dedican a cuidar Ia
salud mental de otros. Ademas, se encontraron relacio-
nes significativas entre los factores sociodemograficos,
como tener hijos y los niveles de burnout y depresion.

Palabras Clave: Enfermeria, Burnout. Depresion.
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CARACTERISTICAS DE LAS INCAPACIDADES
OTORGADAS EN PACIENTES CON ESGUINCE DE
TOBILLO EN LA UMF NO 43, EN EL 2022

Landeros Garcia Sandra Carolina'; Duarte Castellanos Viridiana'

1. IMSS Unidad de Medicina Familiar NGmero 43.

ANTECEDENTES

El esguince de tobillo consiste en la ruptura parcial o
total de una o mas de los ligamentos en Ia articulacion
del tobillo y se caracteriza por dolor, edema y limitacion
funcional. Es uno de los padecimientos mas tratados
por el servicio de urgencias constituyen entre el 7y el 10
% de las consultas hospitalarias en urgencias, Los datos
de la incidencia epidemioldgica mundial, sefalan que se
produce un esguince de tobillo por 10.000 personas al
dia. En el Instituto Mexicano del Seguro Social se estima
que anualmente son atendidas por el servicio de medi-
cina familiar aproximadamente 275,639 personas, esto
conlleva consecuencias sociales y econdmicas ya que
la mayoria requiere de inmovilizacion de la extremidad
por lo tanto dias de incapacidad en su trabajo.

OBJETIVO

Conocer las caracteristicas de las incapacidades otor-
gadas en pacientes con esguince de tobillo en la UMF
No 43, en el 2022.

MATERIALY METODO

Uni- verso y lugar. Expediente de pacientes con esguin-
ce de tobillo de la UMF No 43 de Gomez Palacio, Dgo.
Periodo de ejecucion: diciembre del 2023. Tipo de es-
tudio: Descriptivo, retrospectivo y transversal. Tamano
de muestra: 150 expedientes. Muestreo: No probabilis-
tico por conveniencia. Mediciones: Se utilizara lista de

cotejo con datos generales, en base a expedientes de
pacientes con esguince de tobillo del 2022. Se utilizd
estadistica descriptiva y el programa JAMOVI 1.6.23.

RESULTADOS

En nuestro estudio encontramos que las principales
caracteristicas de las incapacidades otorgas en pacien-
tes con esguince tobillo fueron las siguientes en el sexo
femenino en un 50% (76) y en una edad media de 33.5
+-10. La principal ocupacion fue el no especificado con
un 70% (106) seguido de personal de oficina 86% (13). El
tipo de incapacidad otorgado fue la enfermedad gene-
ral con 97% (146) seguido de probable riesgo de trabajo
con 26%, respecto al grado de esguince el grado mas
comun fue el grado Il con 57% (86), seguido de grado 1
con 38% (58). En cuanto al estado nutricional predomi-
no el de IMC > 30 obesidad con 38% (57), sequido de IMC
25 - 29.9 sobrepeso con 30 %.

CONCLUSIONES

En nuestro estudio predomina el sexo femenino sobre
el sexo masculino. Otra caracteristica importante es
que los pacientes con esguince de tobillo son de ocu-
pacién no especificada. La mayoria de los pacientes que
presentaron esguince de tobillo se asocia a un IMC > 30.

Palabras clave: caracterfsticas, incapacidad, esguince
de tobillo
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ESTRES Y PRESENCIA DE BRUXISMO EN
ESTUDIANTES DE ODONTOLOGIA DE LA UAD
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Vargas Chavez Nohé'

1. Facultad de odontologia, UAD
Email: yadgaqui@gmail.com

INTRODUCCION

El bruxismo es una condicidén que involucra el apreta-
miento o rechinamiento involuntario de los dientes, ya
sea durante el dia (bruxismo diurno) o durante el sue-
Ao (bruxismo nocturno). Se ha observado que el estrés
emocional es uno de los principales desencadenantes
del bruxismo, debido a que las tensiones psicoldgicas
pueden manifestarse en habitos o conductas incons-
cientes como el apretamiento dental. Los estudiantes
de odontologfa suelen experimentar altos niveles de
estrés. La preparacion académica intensiva, el manejo
de pacientes, la presién por obtener buenos resultados
y la exposiciéon a situaciones clinicas complejas generan
estrés y tension. Este estrés crénico puede manifes-
tarse tanto emocional como fisicamente, afectando el
bienestar general de los estudiantes. El estrés en es-
tudiantes universitarios es un fendbmeno ampliamente
documentado, caracterizado por la presion psicologica
derivada de las demandas académicas, sociales y per-
sonales. Factores como la carga de trabajo, exdmenes,
plazos ajustados y la bUsqueda de un buen desempefo
académico generan un impacto significativo en la salud
mental de los estudiantes.

OBJETIVO

El objetivo del estudio es evaluar la relacion entre el es-
trés y la presencia de bruxismo en estudiantes de pre-
grado de odontologfa de la UAD

MATERIAL Y METODOS

Es un estudio observacional, transversal y descriptivo
donde se determind la frecuencia de estrés y bruxis-
mo en los alumnos de odontologia de la UAD campus

Durango, se realizd una encuesta en Google Forms con
10 preguntas, que incluian aspectos sobre el estrés y
el bruxismo para todos los alumnos de los semestres
de primero a noveno, se revisaron las respuestas y se
realizé un anélisis estadistico.

RESULTADOS

La encuesta la respondieron 17 estudiantes de los cua-
les el 76.5% fueron mujeres y el resto hombres, el rango
de edad fue de 18 a 26 afnos del cual la mayoria que
respondieron fue un grupo de 213 23 anos, mayormen-
te alumnos de 7mo semestre, el 100% de los estudian-
tes que respondieron la encuesta mencionaron que
han presentado sintomatologia de estrés , de estos el
52.9% aprieta o rechina sus dientes y el 29.4% presenta
desgaste, sensibilidad o dolor en Ia ATM, el 70.6% le es
mas frecuente esto desde que comenzaron la carrera de
odontologia, al 58.8% le sucede mas al final del semestre.

CONCLUSIONES

La sintomatologia de estrés es un factor comun entre
los estudiantes de odontologia de la UAD debido a las
exigencias académicas, largas horas de estudio, presion
por rendimientoy la carga emocional relacionada con la
practica clinica. Este tipo de estrés puede desencade-
nar diversas respuestas psicolbgicas v fisicas, siendo el
bruxismo una de ellas.

Palabras clave: Estrés, estudiantes odontologia, bruxismo
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EVALUACION DE LOS FACTORES INVOLUCRADOS
EN EL RETRASO DE LENGUAJE SIMPLE EN UNA
POBLACION DE NINOS DURANGUENSES
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ma Laura Ernestina %; Lopez Murillo Cynthia Paola % Martin del Campo Escudero Elizabeth 3.

1. Alumna Maestria en Ciencias de la Salud FAMEN UJED.
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Email: helue.sc@gmail.com

INTRODUCCION

El lenguaje se define como una de las funciones cogni-
tivas mas relevantes y complejas del ser humano, el ori-
gen innato del lenguaje se ha discutido desde un punto
de vista fundamentalmente lingiistico. Sin embargo, al-
gunos individuos presentan problemas en el retraso del
habla, los cuales pueden afectar el desarrollo de otras
funciones ejecutivas cognitivas- neuronales importan-
tes que pueden desencadenar problemas en el desarro-
llo de un individuo.

OBJETIVO

Evaluar los factores involucrados en el retraso del len-
guaje simple en una poblacién de niflos duranguenses.

METODOLOGIA

Se llevé a cabo un estudio observacional y transver-
sal en 40 nifos de 3 a 6 anos con retraso de lenguaje
simple. Previa firma de consentimiento informado, se
aplicd la prueba CELF Preschool 2, que evallUa diversos
aspectos del lenguaje (receptivo, expresivo, semantico y
estructural). El analisis de los resultados se llevo a cabo
con el paquete estadistico SPSS v14.

RESULTADOS

La muestra estuvo compuesta por 15 nifias (37%) y 25 ni-
fos (63%) con una edad promedio de 4.4 afos. Un 82.5%
de los nifos tenia antecedentes familiares de problemas

de lenguagje, el 35% de las madres reportd haber tenido
depresion posparto, y el 27.5% de los nifios no fue ama-
mantado. La mayoria de las madres (57.5%) y de los padres
(42.5%) habia completado estudios universitarios.

En lo que respecta a la evaluacion del lenguaje CELF
Preschool 2: Se encontraron diferencias significativas
en las areas evaluadas en donde el lenguaje central se
clasific6 como retraso leve con un 75.85. El 59% de los
ninos presentd algun grado de afectacion, con un 33%
en el rango severo. El lenguaje receptivo fue el area mas
afectada, con una media de 72.22 de los cuales un 38%
se clasificaron como severos. En lo que respecta al len-
guaje expresivo la media fue de 88.6, lo que sugiere un
desempeno promedio, siendo un 35% de ellos severos.
El contenido del lenguaje, el 35%de los ninos presentd
dificultades, con un 30% en el rango severo. Estructura-
cion del lenguaje: La media fue de 78.35 reflejando un
retraso leve de acuerdo al tabulador de la evaluacion, y
43% de ellos clasificados como severos.

CONCLUSIONES

Los resultados muestran que el lenguaje receptivo es el
aspecto mas afectado en los ninos con retraso de len-
guaje simple, sequido del lenguaje central y Ia estructu-
racion del lenguaje.

Palabras clave: retraso, lenguaje simple, funcién
cognitiva.
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EVALUACION DE RIESGO DE CAIDAS EN ADULTOS
MAYORES DE LAUMF 43,EN EL 2023

ZUniga Romero Gerardo Emmanuel '; Adame Gonzélez Jesus Daniel .

1. Instituto Mexicano del Seguro Social UMF #43

Email: gerardozunigaromero@gmail.com

INTRODUCCION

En el contexto internacional, la Organizacion Mundial
de la Salud define a una persona mayor como alguien
de 60 anos. En México, segun la Ley del Instituto Nacio-
nal de las Personas Adultas Mayores, se considera adul-
to mayor a toda persona que tenga 60 afios 0 Mas de
edad. La caida es un sindrome geridtrico de naturaleza
multifactorial y es considerada un problema de salud
pUblica con consecuencias fisicas, sociales y psicologi-
cas. Es definida como cualquier evento involuntario en
el cual hay pérdida del equilibrio, y como consecuencia
el cuerpo cae al suelo o sobre una superficie firme.

OBJETIVO

Evaluar el riesgo de caida en adultos mayores derecho-
habientes de la UMF 43.

MATERIALY METODO

Universo y lugar: Pacientes con edad igual o mayor a 60
afos de la UMF 43 de Gémez Palacio, Dgo. Periodo de
ejecucion: diciembre de 2023. Tipo de estudio: observa-
cional, prospectivo y transversal. Tamano de muestra:
147. Muestreo: Por conveniencia. Mediciones: Se aplicod
un cuestionario de datos generales de 9 preguntas y se
le solicito al encuestado que realice unas tareas basado
en la escala Tinetti que nos ayuda a evaluar el equilibrio

y la marcha y asi poder determinar el riesgo de caida.

Anédlisis estadistico: Se utilizé estadistica descriptiva
y el programa JAMOVI. Recursos e Infraestructura. Se
utilizaron las instalaciones de la UMF 43. Material auto-
financiado por el investigador.

RESULTADOS

Encontramos que dentro de nuestra poblacion los 147
sujetos, el riesgo de caida normal fue el que predomind
en 60 (40.8 %), sequido de alto, 44 (29.9%). Se presentd
una edad promedio de 69.6 anos + DE 5.8 anos, con pre-
dominio del sexo femenino 83 (56.6%); en cuanto el es-
tado civil en primer lugar casado 113 (76.9%), con escola-
ridad primaria 86 (58.5%), los ingresos predominaron en
menor o igual a 1000 pesos 77 (52.4%). La comorbilidad
mas frecuente fue diabetes mellitus tipo 2,103 (71.2%);
a su vez predomind, la polifarmacia 11 (79.6%); la ma-
yorfa de ellos tiene familiar que facilita su cuidado, 122
(83%), en cuanto a las personas que viven con usted en
casa se encontré una media 2.59 + DE 1.64 habitantes.
La polifarmacia fue una de las variables analizadas que
aumentan el riesgo en caidas (p=0.003), de la misma
manera la ausencia de un cuidador principal, aumenta
el riesgo en las caidas del paciente (p=0.034).

CONCLUSIONES

El riesgo de calida, aumenta con el envejecimiento, re-
lacionando la polifarmacia, y la ausencia de un cuidador
principal como factores que aumentan el riesgo de caidas.

Palabras clave: riesgo de caida, Polifarmacia, adulto
mayor
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PADRES ESTIMULADORES: EFECTO SOBRE LA
DISMINUCION DE ESTRES PARENTALY EN EL
CRECIMIENTO Y DESARROLLO DEL NEONATO

HOSPITALIZADO

Corral Montoya Maria Cristina ’; Villa Rivas Fanni %; Castillo Diaz Rocié % Veldzquez Hernadndez

Nadia3

1.Centro Regional de Desarrollo Infantil

2. Facultad de Enfermeria y Obstetricia, UJED
3.Instituto de Investigacion Cientifica, UJED
Email: fani@ujed.mx

ANTECEDENTES

El estrés que experimentan los cuidadores primarios de
bebés prematuros en la UCIN puede ser causado por
varios factores, como la incertidumbre sobre la salud
del bebé, el ambiente médico y los procedimientos in-
vasivos que se realizan en la UCIN, asi como la falta de
informacion sobre como cuidar adecuadamente a un
bebé prematuro. El estrés prolongado puede afectar la
salud emocional y fisica de los cuidadores y puede tener
un impacto negativo en el vinculo emocional entre el
cuidadory el bebé.

OBJETIVO

Evaluar la efectividad del programa de estimulacion
temprana en la reduccion del nivel de estrés parental en
cuidadores primarios de ninos prematuros ingresados
en la UCIN y la mejora en el peso del neonato.

MATERIALES Y METODOS

Se evaluaron cuatro recién nacidos prematuros, y con
los padres de familia se utilizd la Escala de Estrés Pa-
rental para medir el nivel de estrés antes y después de
la intervencion. Se disefio un programa de estimulacion
temprana que comprendid la presentacion del entor-

no, estimulaciéon olfatoria, orofacial, tactil, kinestésica, y
vestibular. Se apego a la ley general de salud en materia
de investigacion. Se llevd a cabo un analisis estadistico
T de Student para comparar los pesos de los neonatos
antes y después de la intervencion, asi como para eva-
luar los niveles de estrés en los padres de los neonatos.

RESULTADOS

Los resultados indicaron un aumento significativo en
el peso promedio de los recién nacidos después de la
intervencion, asi como una reduccion en los niveles de
estrés parental de manera observacional, aunque no se
encontré una diferencia significativa en la prueba esta-
distica para respaldar esta conclusion.

CONCLUSIONES

El programa de intervencion fue efectiva en términos
de aumento de peso. La comparacion de los niveles de
estrés en los padres de familia antes y después de la
intervencion sugiere una reduccién observacional, pero
no se puede afirmar estadisticamente que haya una di-
ferencia significativa.

Palabras clave: Estimulacion temprana, Estrés parental,
Neonato.
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PREVALENCIA DE BAJAAUTOESTIMA POR
FLOUROSIS Y ESTETICA DENTAL EN PACIENTES
JOVENES ATENDIDOS EN LA FACULTAD DE

ODONTOLOGIA.

Delgado Pantoja Emmanuel Abdiel '; Diaz Herndndez Jorge Luis ', Tremillo Maldonado

Omar Alejandro 'y Vargas Chavez Nohé .

1. Instituto Mexicano del Seguro Social UMF #43
Email: gerardozunigaromero@gmail.com

INTRODUCCION

La autoestima es un componente fundamental de Ia
salud mental y emocional, influyendo en la calidad de
vida y el bienestar general de las personas. En la ado-
lescencia y juventud, la autoestima es especialmente
vulnerable debido a los cambios fisicos, emocionales y
sociales que ocurren durante este perfodo. La fluorosis
dental, una condicidon odontoldgica caracterizada por Ia
presencia de manchas o decoloraciones en los dientes
debido a Ia exposicion excesiva a flor, puede afectar
negativamente Ia autoestima de los jovenes. La estéti-
ca dental, relacionada con la apariencia y Ia funcion de
los dientes y la boca, también juega un papel importan-
te en la autoestima, ya que una sonrisa atractiva y salu-
dable puede influir en la confianza y la autoaceptacion.
Estudios previos han demostrado que la fluorosis den-
tal y la estética dental pueden tener un impacto signifi-
cativo en la autoestima de los jovenes, aumentando el
riesgo de desarrollar problemas de salud mental como
la ansiedad, la depresion y el estrés. Sin embargo, la pre-
valenciay la relacion entre Ia fluorosis dental, la estética
dental y Ia baja autoestima en pacientes jévenes no han
sido suficientemente estudiadas.

OBJETIVOS

Determinar la prevalencia de baja autoestima relacio-
nada por fluorosis dental y estética dental en pacientes
jovenes con dentadura permanente atendidos en Ia fa-
cultad de odontologia

MATERIALY METODOS

Se realiz6 un estudio transversal, observacional y des-
criptivo a un conjunto de 29 personas, para lo cual, se
realizd una encuesta en Google forms., dicho instru-

mento incluyd preguntas referentes a la fluorosis den-
tal, percepcion de la estética y baja autoestima. Los
datos se descargaron de la plataforma y se analizaron
utilizando estadistica descriptiva, con porcentajes y fre-
cuencias. Se respetaron los principios éticos de confi-
dencialidad y consentimiento informado.

RESULTADOS

de las cuales 18 hombres y 11 mujeres presentaron res-
puestas similares en dicha encuesta EI 100% de los en-
cuestados presentd una respuesta similar en base a la
encuesta realizada, de lo cual el 66.9% consideran que
una bonita sonrisa influye mucho en su autoaceptacion,
mas sin embargo el 55% de los encuestados respon-
dieron que las manchas en los dientes (fluorosis), es un
factor muy importante que va de la mano con la baja
autoestima en los jovenes hoy en dig, ya que afecta su
entorno y sus relaciones sociales.

CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio indican un alto por-
centaje que las manchas en los dientes (fluorosis) y la
estética dental tienen un impacto significativo en Ia
autoestima de pacientes jovenes ya que aquellos con
malas percepciones de su apariencia dental presentan
mayores niveles de ansiedad, estrés y depresion.

Palabras clave: Autoestima, Fluorosis, Estética dental
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PREVALENCIA DE DETERIORO COGNITIVO EN
ADULTOS MAYORES DEL ESTADO DE DURANGO

UTILIZANDO MoCA
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INTRODUCCION

El deterioro cognitivo también conocido como tras-
torno neurocognitivo segun el Manual Diagndstico vy
Estadistico de los Trastornos Mentales, quinta edicion
(DSM-5), se caracteriza por la pérdida o el deterioro
de las funciones mentales en distintos dominios con-
ductuales y neuropsicoldgicos, tales como la memorig,
orientacioén, cdlculo, comprensioén, juicio, lenguaje, reco-
nocimiento visual, conducta y personalidadl. Se puede
diferenciar en dos tipos: deterioro cognitivo leve (DCL) y
deterioro cognitivo severo o demencia (DCS)2.

El diagnoéstico se basa en la evaluacion por medio de
instrumentos validados. Dos de los mas utilizados son
el Mini-Mental State Examination (MMSE) vy el Montreal
Cognitive Assessment (MoCA). El MoCA tiene una mayor
sensibilidad y especificidad que el MMSE para detectar
DCL4, consta de 30 elementos evaluables con un pun-
to de corte >26 para diferenciar a los sujetos con cog-
nicion normal, 24-26 con DCL y <24 para sujetos con
demenciab.

Los cambios en los criterios diagnosticos de DCL y Ia
variabilidad de los instrumentos utilizados para la de-
teccién, han causado discrepancias en los resultados
epidemiolégicos en los Gltimos afnos3.

MATERIALY METODOS

Estudio transversal descriptivo que incluye individuos
mayores de 60 anos. Como criterios de exclusion estan:
enfermedad de Alzheimer, enfermedad de Parkinson vy
demencia vascular. Los pacientes se han invitado de
centros de reunion de adultos mayores en el munici-
pio de Durango, Dgo. El estado cognitivo se evaludé me-
diante la version en espafnol del MoCA. El analisis de los
datos se llevd a cabo en el programa SPSS version 26.0.
Para Ias variables cuantitativas, se calcularon la media y
la desviacion estandar y para las variables cualitativas,
se presentan frecuencias y porcentajes.

RESULTADOS

Actualmente, se han reclutado 78 pacientes, de los cua-
les 67 son mujeres y 11 hombres, con edades entre 60
y 92 anos con una media de 7213 + 717. El rango de la
cantidad de afios estudiados varia de 0 a 18 afos con
una media de 10.49 + 4.60. La puntuacion del MoCA tuvo
una media de 2210 + 4.98. Hasta el momento, la pre-
valencia de DCL es del 33.3 %, este valor se obtuvo al
utilizar el rango de puntuacion de 24-26 en el MoCA. El
14.1% de los pacientes presentd una puntuacién mayor a
26, indicando una cognicion normal, mientras que el 52.6%
obtuvo un puntaje menor a 24, mostrando signos de DCS.

CONCLUSIONES.

. El MoCA debe ser aplicado con precaucion ya que
podria provocar errores en el calculo de la preva-
lencia, afectando asi el diagnéstico clinico o Ia in-
vestigacion.

. Se ha observado un aumento en la especificidad y
sensibilidad en un rango de 24-26.

. Utilizando este punto de corte, Ia prevalencia en-
contrada es de 33.3%. Han resultado menores que
las reportadas en el pais.

Palabras Clave: Deterioro cognitivo, adultos mayores,
MoCA
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PREVALENCIA DE IDEACION SUICIDAEN
ESTUDIANTES UNIVERSITARIOS DE ODONTOLOGIA
(REVISION SISTEMATICA DE LA LITERATURA)
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1. Facultad de Odontologia, UJED.
Email: paolarmes@gmail.com

INTRODUCCION

Segun la OMS (2006) el suicidio es considerado un gra-
ve problema de salud pUblica, esta institucion propone
como herramienta de prevenciéon la acciéon de identifi-
car a las personas vulnerables y en situacion de riesgo:
“Si una persona tiene pensamientos suicidas, es impor-
tante iniciar de inmediato un proceso de control”. La
poblacion estudio de la presente investigacion se en-
foco a los estudiantes de odontologia de media supe-
rior, debido a la alta demanda que presenta la carrera
universitaria. Se encontraron diversos articulos que
han empleado diversos instrumentos para la adecuada
evaluacion de la prevalencia de pensamientos suicidas,
infiriendo evidencia consistente de que los estudian-
tes de odontologia son mas propensos al suicidio o a
la ideacidn suicida que otras poblaciones universitarias.
La odontologia es una carrera estresante debido a las
habilidades técnicas altamente exigentes y el imperati-
vo de luchas por la perfeccionista. MUltiples investiga-
ciones han destacado altos niveles de estrés estudiantil
debido a las exigencias de cumplir con las expectativas
de los pacientes, presiones de tiempo y programacion,
miedo a los litigios vy las percepciones publicas negati-
vas de los dentistas.

OBJETIVO

Evaluar la prevalencia de ideacion suicida en los estu-
diantes de la carrera de odontologia.

MATERIALY METODOS

Estudio transversal, observacional y descriptivo. Este
estudio se dised como una revisién sistematica de la
literatura; se realizdé una blUsqueda exhaustiva en ba-
ses de datos electronicas, incluyendo PubMed y Google
Scholar, tomando resultados de los anos 2019 al 2024.
Se utilizaron combinaciones de palabras clave y térmi-

"ou

nos MeSH relacionados con “suicidal ideation”, “universi-
ty students’, “dentistry” y “prevalence”. La estrategia de
bUsqueda se realizd en inglés y espafol para maximizar

la inclusién de estudios relevantes. Se revisaron 27 pu-

blicaciones y fueron seleccionados 2 articulos considera-
dos relevantes por contener texto completo de prevalen-
cia de ideacion suicida en estudiantes de odontologia.

RESULTADOS

En el articulo “Prevalence of Psychological Co-morbidi-
ties among medical and dental students of a Medical
University of Nepal” se reportd el mayor porcentaje,
siendo el 6.3%. El articulo “Bournout, depression and
suicidal ideation in dental and dental hygiene students”
refiere un 6% con base en los datos obtenidos en estos
dos articulos el promedio general es de 6.15%.

CONCLUSIONES

A pesar de las tensiones y desafios propios de la ca-
rrera, la ideacioén suicida no es un problema prevalente
en esta poblacion especifica. Por lo que es fundamental
considerar que estos datos pueden no reflejar Ia reali-
dad en todos los contextos, y es crucial promover una
cultura de bienestar y apoyo emocional dentro de las
universidades. Aunque existen estudios que reportan la
prevalencia de ideacién suicida de estudiantes univer-
sitarios en general, no se han identificado investigacio-
nes que se enfoquen especificamente en estudiantes
de odontologia en Latinoameérica y México; esto sugie-
re una brecha en la literatura cientifica y la necesidad
de realizar estudios que aborden esta problematica en
esta poblacion. La implementacion de programas de pre-
vencion y la promocion de la salud mental son esenciales.

Palabras clave: Estudiantes de odontologia, ideacion
suicida, prevalencia.
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VULNERABLE: AUTOESTIMA

Villa Rivas Fani'; Castillo Diaz Roci6 '; Veldzquez Herndndez Nadia % Torres Palomares Rosa

Alejandra’

1.Facultad de Enfermeria y Obstetricia, UJED
2. Instituto de Investigacion Cientifica, UJED
Email: fani@ujed.mx

ANTECEDENTES

El desarrollo correcto del escolar que vive en un area
vulnerable, permite que pueda fortalecer su salud men-
tal, especificamente la autoestima de manera adecua-
da, habilidad que al no potencializarse de manera co-
rrecta, el escolar puede presentar problemas de salud
mental que nos pueden llevar a problemas como baja
autoestima.

OBJETIVO

Identificar el nivel de autoestima en los escolares de 6to
grado de primaria y en los menores de edad residentes
de una casa hogar de la ciudad de Durango.

MATERIALY METODOS

Estudio descriptivo transversal. Previo consentimiento
y asentimiento informado se invitd a participar a la po-
blacion menor de 18 afos de una casa hogary estudian-
tes de sexto grado de una escuela primaria de la ciudad

de Durango. El muestreo fue no probabilistico por con-
veniencia, La muestra fue de 58 participantes. Se aplico
la escala de autoestima de Rosenberg. Los datos fueron
capturados en el software estadistico SPSS version 25y
se utiliz6 estadistica descriptiva.

RESULTADOS

El 38.9% de los participantes de sexto grado de primaria
reportaron baja autoestimay el 40% de los menores de
18 anos residentes de una casa hogar de Ia ciudad de
Durango reporto alta autoestima (40%).

CONCLUSIONES

Los menores de 18 anos residentes de una casa hogar
de la ciudad de Durango reporté un porcentaje mayor
de alta autoestima.

Palabras clave: Autoestima, escolares, casa hogar.
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ANTICONCEPTIVOS UTILIZADOS POR
DERECHOHABIENTES USUARIAS DE
PLANIFICACION FAMILIAR EN LA UMF 43
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ANTECEDENTES

La planificacion familiar (PF) es el derecho de toda per-
sona a decidir de manera libre, responsable e informa-
da, sobre el nUmero y el espaciamiento de sus hijosy a
obtener la informacion especializada y los servicios ido-
neos. La PF contribuye a la prevencién del riesgo para la
salud relacionada con el embarazo, evitar nacimientos
no planeados, reducir el nUmero de abortos inseguros
y la mortalidad materna y perinatal. A nivel nacional,
aproximadamente 53.4% de las mujeres en edad feértil
son usuarias de métodos anticonceptivos.

OBJETIVO

Identificar los anticonceptivos utilizados por derechoha-
bientes usuarias de planificacion familiar en la UMF 43

MATERIALY METODOS

Universo y lugar: expedientes de derechohabientes usua-
rias de planificacion familiar de la UMF 43 de Gomez Pala-
cio, Dgo. Periodo de ejecucion: diciembre de 2023. Tipo de
estudio: descriptivo y transversal. Tamano de muestra: 150
expedientes de usuarias de planificacion familiar. Mues-
treo: No probabilistico de casos consecutivos. Mediciones:
Se aplicé un cuestionario de 10 aspectos generales para
identificar el uso de los distintos métodos anticoncepti-
vos. Andlisis estadistico: Se utilizd estadistica descriptiva y
el programa JAMOVI 2.3.21.

RESULTADOS

Participaron un total de 150 mujeres con una edad 27 de
+7 anos. El principal estado civil fue casado con 65% (97),

seguido de soltera con 25% (37). La principal escolaridad
fue preparatoria con 41% (62), sequido de profesional
con 40% (67). En cuanto a la ocupacion fue al hogar con
53% (80), sequido de empleado con 47% (70). En los an-
tecedentes de comorbilidades el principal fue ninguna
enfermedad con 85% (127), sequido de diabetes mellitus
13% (19). EI IMC principal fue sobrepeso con 34% (52) se-
guido de normal 33% (50) y por Gltimo obesidad 33%
(48). El principal nUmero de embarazos fue de 2 emba-
razos con 38% (57) seguido de 1 embarazo con 27% (41),
con fecha de Ultimo embarazo hace 4 afos + 3 anos.
Dentro de los antecedentes no patoldgicos el tabaquis-
mo fue positivo en 43% (64) de las pacientes y negativo
en 57% (86). En cuanto al etilismo fue positivo 43% (64)
de las pacientes y negativo 57% (86). El principal méto-
do anticonceptivo utilizado fue el implante subdérmico
43% (65), el segundo fue DIU T de cobre 28% (42).

CONCLUSIONES

En nuestro estudio encontramos que el principal méto-
do anticonceptivo utilizado fue el implante subdérmico,
dentro de las caracteristicas principales fue la edad con
una media de 27 anos, ademas podemos observar que
que dentro de nuestra poblacién se demuestra que el
principal IMC fue el sobrepeso, un criterio importante
para la colocacion del implante.

Palabras clave: Anticonceptivos, planificacion familiar,
embarazo.
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INTRODUCCION

La pandemia causada por el virus SARS-CoV2 ha sido
motivo de interés debido a las complicaciones neurol6-
gicas asociadas a COVID-19 como depresiéony ansiedad'.

La relacion que existe entre las secuelas neurologicas
y el COVID-19 no se conoce por completo, sin embargo,
existen factores que pueden aumentar el riesgo de de-
sarrollarlas2. Las caracteristicas clinicas que los pacien-
tes presentaron durante y después del contagio pue-
den ser factores asociados al desarrollo de ansiedad y
depresion después de la recuperacion de COVID-19.

OBJETIVO

Establecer la asociacion de factores clinicos con ansiedad
y depresion después de la recuperacion por COVID-19.

MATERIALES Y METODO

Se efectud un estudio observacional, analitico, tranver-
sal en 267 individuos de 25 a 44 afos recuperados de
COVID-19. La depresion fue evaluada a través de la esca-
la Hamilton para depresion con un punto de corte de 8.

RESULTADOS

Los factores clinicos asociados a depresion fueron per-
cepcion de cambios en la salud, afecciones relacionadas
con la pérdida de memoria, dificultad para concentrar-
se, problemas de vision, fatiga cronica y dolor de pecho
con OR de 33 8y con valores de p<0.05. Factores como
cefaleas persistentes, escalofrios, fatiga, mialgias o ar-
tralgias, dermatosis vy faringitis presentaron valores de
OR de 1a 3y con valores de p<0.05.

Con respecto a la ansiedad posterior a la recuperacion
de COVID-19, factores como fatiga, afecciones relacio-

nadas con la pérdida de memoria, problemas de la vi-
sion, fatiga cronica o problemas del suefio, escalofrios,
problemas gastrointestinales y dermatosis se asocia-
ron en un rango de OR de 4 a 8 con valores de p<0.05.
Factores como cefaleas persistentes, fatigas, dificultad
para respirar, dolor de pecho, artralgias y mialgias, rino-
rrea o congestion nasal, dermatosis, anosmia y augesia
presentaron valores de OR de 2 a 3 y con valores de
p<0.05.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El presente estudio realizado, sugiere que ciertos fac-
tores clinicos pueden aumentar el riesgo de desarro-
llar depresion y ansiedad después de la recuperacion
de COVID-19. De los cuales destacan que aquellos re-
lacionados con la fatiga crénica y problemas cognitivos
mostraron un mayor riesgo de desarrollar ansiedad y
depresion. La fatiga estd asociadas a enfermedades in-
flamatorias, asi como también se asocia a la depresiony
el dolor, esto por medio de la interaccion de diferentes
vias involucradas como el sistema inmunolégico, el eje
hipotalamo-hipofisario-adrenal y fenédmenos que invo-
lucran el SNCy autonomo3. De igual forma el deterioro
cognitivo se relaciona con la depresion y ansiedad ante
la pérdida de la capacidad de la memoria. Estos sinto-
mas neuropsiquidtricos son los primeros precursores
detectados inicialmente en consulta antes de que se
mostrarad cualquier deterioro cognitivoé.
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ASOCIACION DE LOS POLIMORFISMOS DE ADIPOQ
Y FTO CON OBESIDAD INFANTIL DEPENDIENTE DEL
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INTRODUCCION

La obesidad infantil es hoy en dfa uno de los principales
problemas de salud publica a nivel mundial. Este proble-
ma es el resultado de la interaccidn entre factores ge-
néticos y ambientales. Algunos estudios han asociado a
los polimorfismos de nucledtido Unico involucrados en
los mecanismos de apetito y saciedad (LEP, ADIPOQ vy
FTO), asi como a factores modificables como la lactan-
cia materna con la presencia de sobrepeso y obesidad,
sin embargo, la evidencia al respecto aln es escasa.

OBJETIVO

Evaluar el efecto modificador de la lactancia a los 3 me-
ses de edad, entre la relacion de los polimorfismos de
ADIPOQ vy FTO con sobrepeso u obesidad en los prime-
ros 10 anos de vida.

METODOS

Analisis secundario de datos de un estudio de cohorte
de nacimiento en poblacién mexicana. Se incluyd infor-
macion sobre lactancia materna a los 3 meses de edad,
asi como, medidas de peso y estatura a las edades de
0.5,1,15,2,4,5,7,8,9y 10 afios de vida. La lactancia ma-
terna a los 3 meses de edad fue autoinformada vy clasi-
ficada como exclusiva, predominante y parcial segin las
recomendaciones de la OMS. La genotipificacion de los
11 SNPs se llevé a cabo mediante PCR en tiempo real.
La asociacion de las variables de interés se analizé uti-
lizando modelos de riesgos proporcionales de Cox. Para
los modelos, el seguimiento comenzd a los 6 meses de
edad vy finaliza cuando se produjo Ia falla o cuando fina-
lizd el perfodo de seguimiento. Se considerd una falla
cuando los participantes presentaron por primera vez
una puntuaciéon z>+1DE en IMC.

RESULTADOS

Se observé una asociacion protectora de la lactancia
materna exclusiva y predominante [HR 0,47 (IC95% 0,34
- 0,66), p<0.001] y la lactancia materna parcial [HR 0,71
(IC95% 0,54 - 0,92), p = 0,01] frente al riesgo de sobrepe-
so u obesidad en los primeros 10 anos de vida.

Por otra parte, se encontré un papel protector del SNP
rs1501299 del gen ADIPOQ con el genotipo G/T [HR
0.61 (IC 95% 0.43 - 0.88)] en comparacion con G/G. En
el andlisis estratificado por tipo de lactancia materna,
observamos que los nifos que fueron alimentados Sin
Lactancia materna tuvieron mayor riesgo de sobrepeso
u obesidad [HR 3.26 (1.08 - 9.87)] en los portadores del
alelo T en los modelos dominante y recesivo. Por otra
parte, los nifios heterocigotos para los SNPs rs9930506
y rs7185735 del gen FTO tuvieron mayor riesgo [HR 1.41
(1C95%1.02 - 1.94)] y [HR 142 (1.03 — 1.96)], respectivamente,
en comparacion con los homocigotos del alelo ancestral.

CONCLUSIONES

Encontramos una asociacién protectora de cualquier
tipo de LM a los 3 meses de edad contra el riesgo de
sobrepeso u obesidad durante los primeros 10 anos de
vida. Por otra parte, los SNPs rs1501299 de ADIPOQ, v
rs9930506 y rs7185735 de FTO tienen una asociacion
significativa con el desarrollo de sobrepeso u obesidad;
mostrando una asociaciéon de rs1501299 de ADIPOQ de-
pendiente del tipo de LM a los 3 meses de edad.

Palabras claves: Lactancia materna, obesidad infantil,
polimorfismos FTO, ADIPOQ
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ANTECEDENTES

La enfermedad del coronavirus 2019 (COVID-19) ha pro-
vocado una alta mortalidad entre los pacientes hospi-
talizados; por lo tanto, la identificacion de marcadores
de mortalidad en el tratamiento de estos pacientes es
esencial. Las mediciones de Ia carga viral a partir de
muestras de tejido son indicativas de la replicacion ac-
tiva del virus y se han utilizado de forma rutinaria para
controlar las infecciones respiratorias; sin embargo, los
hallazgos de los estudios que han analizado la relacion
entre la carga viral y la mortalidad en pacientes con CO-
VID-19 son inconsistentes. Asimismo, datos previos han
documentado que diferentes biomarcadores séricos,
como la proteina C reactiva, la deshidrogenasa lactica,
la troponina T, la ferriting, los parametros hematolo6-
gicos y el dimero D podrian ser Utiles para la estrati-
ficacion de la gravedad y el pronéstico de la COVID-19.
No obstante, la evidencia al respecto es escasa, man-
teniéndose la significacion estadistica sblo en algunos
de estos parametros, con variacion en los resultados en
los diferentes estudios

OBJETIVO

Evaluar la asociacion entre la carga viral del SARS-CoV-2
y los biomarcadores séricos con la mortalidad en pa-
cientes hospitalizados con COVID-19.

METODOS

Se realizd un estudio de cohorte retrospectiva en un
hospital de tercer nivel de la Ciudad de México, para lo
cual, se analizaron 198 registros médicos de pacientes
hospitalizados entre enero y abril de 2021. La asociacion
entre la carga viral del SARS-CoV-2 y los biomarcadores
séricos con la muerte por COVID-19 se evalu6é mediante
modelos de riesgos proporcionales de Cox.

RESULTADOS

La mediana de edad fue de 549 afos y el 61,6% eran
hombres. La tasa de mortalidad fue del 43,4%. Después
del ajuste por posibles factores de confusion, los pa-
cientes con mayor carga viral (HR = 1,56; IC 95% = 1,01,
2,42; valor p = 0,041); y con concentraciones elevadas de
BUN (HR = 4,87; IC del 95 % = 2,70, 8,79; valor p = 0,001),
creatinina (HR = 1,60; IC del 95 % = 1,01, 2,54; valor p =
0,043), osmolalidad (aHR = 4,37; IC del 95 % = 2,34, 814;
valor p = 0,001) y glucosa (aHR = 2,41; IC del 95 % = 140,
4,18; valor p = 0,0017) tuvieron mayor riesgo de fallecer.
Por el contrario, el riesgo de fallecer fue menor entre los
pacientes con altas concentraciones de linfocitos (HR =
0,47; 1IC del 95 % = 0,30, 0,72; valor p = 0,001).

CONCLUSIONES

La carga viral del SARS-CoV-2 y los biomarcadores séri-
cos como el BUN, creatining, glucosa, osmolaridad y lin-
focitos podrian ayudar al personal sanitario a identificar
a las personas que requieren un seguimiento mas es-
trecho. Dado que la edad avanzaday las comorbilidades
tienden a tener un impacto negativo en la enfermedad
por COVID-19, es necesario desarrollar politicas de sa-
lud publica que fortalezcan la prevencion y el manejo
adecuado de las enfermedades crdnicas. Por lo tanto,
académicos, investigadores y formuladores de politicas
deben trabajar juntos para evaluar y mejorar los siste-
mas de saludy las politicas publicas en salud.

Palabras clave: SARS-CoV-2; COVID-19; carga viral; bio-
marcadores séricos.
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INTRODUCCION

El sindrome del tunel del carpo es una entidad clinica
cuya frecuencia en la poblacion general es alta. También
es considerada una enfermedad profesional u ocupa-
cional. Esta patologia deriva de la compresién del nervio
mediano a nivel de la mufeca con hipertrofia o edema
de la sinovial del flexor. Se asocia a factores mecanicos
y se ha encontrado asociacion con enfermedades como
diabetes mellitus, artritis reumatoide, fracturas, hipoti-
roidismo, insuficiencia renal crénicsa, etc.

OBJETIVO

Identificar aspectos clinicos del sindrome de tlUnel del
carpo en pacientes de la UMF 43.

MATERIALY METODOS

Universo vy lugar: Expedientes de pacientes con tunel
del carpo de la UMF 43 de Gomez Palacio, Dgo., atendi-
dos durante del 2023. Perfodo de ejecucioén: diciembre
de 2023. Tipo de estudio: Descriptivo, retrospectivo y
transversal. Tamano de muestra: no necesario ya que
se tomara todo el universo. Muestreo: No necesario.
Mediciones: Se aplicd una encuesta de aspectos clini-
cos, que consta de 8 ftems. Andlisis estadistico: Para
variables cualitativas (sexo, ocupacién, comorbilidades,
tipo de tratamiento) se realizaradn frecuencias y porcen-
tajes. Para las variables cuantitativas (edad, aspectos
clinicos, tiempo de evolucién de enfermedad y dias de
incapacidad) se realizardn medidas de tendencia central
(mediana, media) y medidas de dispersion (desviaciones
estandar, minimas y maximas). y el programa JAMOVI
2.3.21. Recursos e Infraestructura. Se utilizaran las ins-
talaciones de la UMF 43. Material autofinanciado por el
investigador. Este estudio considera los aspectos éticos
en la declaraciéon de Helsinki, Belmont y la Ley General
de Salud.

RESULTADOS

En este estudio participaron un total de 100 sujetos con
una edad media de 46 +11.7 anos, el sexo predominante
fue femenino con 80%, en cuanto a la ocupacién en la
que se observé mas incidencia de casos fue en trabaja-
dores con 83% seguido por pensionados 10%. El aspecto
clinico que se presenté en un mayor nUmero de pacien-
tes fue el dolor 86% seguido de las parestesias 60%. La
comorbilidad mas frecuente presentada fue obesidad
con 29%. El tratamiento no farmacoldégico mas usado
fue la realizacion de ejercicios con 9% vy el tratamiento
farmacolégico mas usado fueron los antiinflamatorios
no esteroideos con 97%.

CONCLUSIONES

De este estudio podemos concluir que los pacientes
que se ven mas afectados por esta patologia son mu-
jeres, trabajadoras y la caracteristica clinica mas predo-
minante es el dolor.

Palabras Clave: TUnel del carpo, sintomas



ARCHIVOS DE SALUD

DETERIORO COGNITIVO COMO SECUELA DE
COVID-19: PREVALENCIAY FACTORES ASOCIADOS

Cordero Benitez José Martin '; Destrempes Catherine ?; Knutova Paulina *; Stopani
Quifiones Laura Guadalupe % Castellanos Juarez Francisco Xavier *; Vélez Vélez Lilia
Martina # Sandoval Carrillo Ada “ Salas Leal AlIma Cristina “.

1. Facultad de Medicina y Nutricién UJED, México

2. Université Laval, Québec

3. Charles University, Praga

4. Instituto de Investigacion Cientifica UJED, México
Martin.daimyo@gmail.com

INTRODUCCION

El COVID-19, causado por el SARS-CoV-2, ha generado
secuelas neuroldgicas en muchos pacientes recupe-
rados, siendo el deterioro cognitivo una de las mas
comunesl,2. La prevalencia de deterioro cognitivo
como secuela de COVID-19 ha presentado variacio-
nes entre poblaciones y los factores asociados al
mismo, no han sido del todo dilucidados.3,4

OBJETIVO

Establecer la asociacion de factores clinicos y socio-
demograficos con deterioro cognitivo en pacientes
recuperados de COVID-19.

MATERIALES Y METODOS

Se evalué el estado cognitivo de 382 pacientes recu-
perados de COVID-19. Los factores clinicos y sociode-
mograficos se evaluaron mediante un cuestionario.
Se aplicaron pruebas estadisticas (Chi-cuadrado vy
regresiones logisticas) para identificar asociaciones.

RESULTADOS

El 68.3% de los pacientes presentd deterioro cogni-
tivo. Los factores asociados al desarrollo de deterio-
ro cognitivo después de la infeccion por COVID-19
fueron edad, nivel educativo, disnea e hipertension
(p=0.001, p=0.003, p=0.021y p=0.009, respectivamen-
te).

DISCUSION Y CONCLUSIONES

El 68.3% de los pacientes presentd deterioro cogni-
tivo, coherente con estudios previos4,7,8. En compa-
rativa, un estudio realizado en 2020, logra enfatizar
la relevancia de la edad como factor para severidad

de las secuelas post-COVID-19 en un 62%5,6. Un ana-
lisis realizado en Barcelona demostrd la correlacion
del nivel educativo como factor de riesgo para el de-
sarrollo déficits neuropsicolégicos, asi como la edad,
para afecciones cognitivas en un 69.8%6

Ademas, los resultados de la guia de manejo clinico
de la OMS, senala la importancia y correlacion de las
disnea e hipertensiéon arterial con el deterioro cog-
nitivo presentado en pacientes, por la exacerbacion
de sintomas post esfuerzo7,8. Nuestros resultados
refuerzan la evidencia de que estas variables pueden
ser claves en la aparicion de secuelas neuropsicol6-
gicas, alinedndose con investigaciones que muestran
una tendencia similar en otras poblaciones afectadas
por COVID-19, por lo cual, la vigilancia neuropsiquia-
trica en pacientes post COVID-19 es lo mas recomen-
dable para preveniry tratar correctamente estos sin-
tomas y secuelas.

Palabras Clave: COVID-19, Deterioro cognitivo, Facto-
res Condicionantes.
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INTRODUCCION

El Trastorno por Déficit de Atencidn e Hiperactividad
(TDAH) es una afeccién neurobiolégica que afecta al
5-10% de los nifos en edad escolar. Estos nifos pre-
sentan dificultades en la regulacion de la atencion,
impulsividad y, en muchos casos, hiperactividad. Es-
tos comportamientos pueden tener implicaciones
significativas en varios aspectos de la vida diarig, in-
cluida la salud bucal.

OBJETIVO

Determinar el estado de salud bucal en nifnos con
trastorno por déficit de atencidén e hiperactividad
(TDAH).

METODOS

Es un estudio transversal, observacional y descripti-
vo donde se llevaran a cabo evaluaciones clinicas bu-
cales, entrevistas a los padres y cuestionarios sobre
habitos de higiene bucal a 60 nifos de entre 8 y 9
anos de edad, de los cuales 30 estan diagnosticados
con TDAH y 30 no. Los criterios de evaluacion se-
ran: presencia de caries, estado periodontal e infor-
macién sobre habitos de higiene oral (frecuencia de
cepillado, uso de hilo dental, visitas al dentista). Los
datos se analizaron utilizando estadistica descripti-
va, con porcentajes y frecuencias. Se respetaron los
principios éticos de confidencialidad y consentimien-
to informado.

RESULTADOS

La frecuencia de cepillado en nifos con TDAH mostrd
un porcentaje de 40% 1 vez al dia vs 20% nifos sin
TDAH, 2 veces al dia 33% vs 63%, mas de 2 veces al dia
10% vs 17% y nunca 17% vs 0%. El uso de hilo dental

en nifios con TDAH mostré un porcentaje de 10% dia-
riamente vs 30% ninos sin TDAH, algunas veces 30%
vs 50% y nunca 60% vs 20%. El tiempo dedicado al
cepillado en nifios con TDAH mostré un porcentaje
de 47% menos de T minuto vs 23% nifnos sin TDAH, 1-2
minutos 40% vs 57% y mas de 2 minutos 13% vs 20%.
Las visitas al dentista en ninos con TDAH mostraron
un porcentaje de 33% en nunca vs 10% en ninos sin
TDAH, 1 vez al afo 50% vs 30%, 2 veces al ano 10% vs
40% y mas de 2 veces al aflo 7% vs 20%. La prevalen-
cia de caries en niflos con TDAH fue de 60% y en ni-
fnos sin TDAH fue de 30%. El porcentaje de presencia
de dolor, molestias e inflamacidén en encias en nifos
con TDAH fue de 43% y 17% en nifnos sin TDAH.

Los resultados reflejaron diferencias significativas en
los habitos de higiene bucal y la prevalencia de pro-
blemas dentales entre los nifnos con TDAH y sin TDAH.
Los ninos con TDAH mostraron una menor adheren-
cia a las rutinas de higiene bucal, con mayor preva-
lencia de caries y menos visitas regulares al dentista
en comparacion con el grupo sin TDAH. Estos resul-
tados subrayan la importancia de disefar programas
de salud bucal mas accesibles y personalizados para
los nifos con TDAH, con énfasis en la supervision y
educacion de los padres y maestros.

CONCLUSIONES

Los nifios con TDAH tienden a tener habitos de higie-
ne bucal menos consistentes y un mayor riesgo de
caries, lo que podria estar relacionado con su impul-
sividad y falta de atencién. Es necesario seguir inves-
tigando y promoviendo estrategias especificas para
mejorar la salud bucal en esta poblacion.

Palabras clave: salud bucal, trastorno por déficit de
atencion e hiperactividad, TDAH.



ARCHIVOS DE SALUD

EVALUACION DE ESTRES Y CORTISOLY SU
ASOCIACION CON VAGINOSIS BACTERIANA

EN MUJERES QUE ACUDEN A LA CLINICA DEL
INSTITUTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA UJED

Castanoén Gallegos Erika Guadalupe'; Aguilar Durdn Marisela'; Veldzquez Hernadndez

Nadia.

1. Instituto de Investigacion Cientifica “Dr. Roberto Rivera Damm”, UJED.

Email: erikacastanon381@gmail.com

INTRODUCCION

La Vaginosis Bacteriana (VB) resulta de un desequi-
librio en la microbiota vaginal, con la sustitucion de
lactobacilos por bacterias anaerobias. Constituye el
30% de los casos de flujo vaginal en mujeres fértiles,
con implicaciones obstétricas y riesgo de infecciones
de transmision sexual. El estrés es la respuesta fisio-
|6gica ante desafios o amenazas percibidas, afecta
diversos sistemas organicos condicionando diversas
infecciones. El cortisol es sintetizado en la corteza
suprarrenal como respuesta al estrés. En este con-
texto, la interrelacién entre el estrés, la microbiota
vaginal y la aparicién de la VB se convierte en un
campo de investigacion crucial para comprender mas
profundamente la salud reproductiva femenina.

OBJETIVO

Determinar los niveles de estrés y cortisol y su aso-
ciacién con vaginosis bacteriana en mujeres que acu-
den a la clinica del Instituto de Investigacion Cienti-
fica de la UJED.

MATERIAL Y METODOS

Estudio observacional, descriptivo, transversal vy
correlacional. La muestra fue no probabilistica por
conveniencia. Previo consentimiento informado,
participaron 53 mujeres mayores de edad, positivas
a vaginosis bacteriana establecida por diagnostico
clinico y citolégico de febrero a noviembre del 2023,
se les aplicod historia clinica ginecoldgica y la Escala
de Estrés Percibido (Perceived Stress Scale [PSS]) de
Cohen et al. (1983), con 14 items (PSS-14). Los niveles
de cortisol fueron determinados en una muestra ma-
tutina de suero por método de ELISA con el kit Bioge-

nix, siguiendo las instrucciones del fabricante. Para el
analisis estadistico se utilizé estadistica descriptiva y
correlacional, la asociacion entre estrés y cortisol se
determind por medio del coeficiente de correlacion
rho de Spearman. Se utilizé el software estadistico
SPSS versiéon 26.0 para el analisis estadistico.

RESULTADOS

El promedio de edad de las 53 participantes fue de
39.61 anos (minimo de 19 y maximo de 64 anos), el
42.6% son solteras, el 51.9% trabaja y el 42.6% tiene
bachillerato como escolaridad. El 35.2% no cuen-
ta con ningln tipo de servicio médico. La media de
edad de la menarca fue a los 12 afos, iniciaron su vida
sexual a los 18 afios con un minimo de 14y un maximo
de 28 afos. En promedio tuvieron 3 parejas sexuales,
2 gestas y 1 parto. El 59.3% no consume alcohol y el
90.7% no es fumadora. El 85.2% no consume drogas.

El sintoma mas frecuente fue la secrecion vaginal en
un 37%. El 61.1% de las pacientes refirié estar “a menu-
do” estresada, 33.3% “de vez en cuando”y el 5.6% “casi
nunca o nunca”. La media de los niveles de cortisol
fue 10.65 mcg/dL (minimo 2 y maximo 25mcg/dL).

El coeficiente Rho de Spearman fue bajo y negativo
de -.081 no significativo (p=0.562).

CONCLUSIONES

Los niveles séricos de cortisol matutino de las partici-
pantes se encontraron dentro de parémetros norma-
les. No se encontré asociacion entre estrés percibido
y cortisol sérico en mujeres con vaginosis bacteriana.

Palabras clave: estrés, estrés psicoldgico, cortisol, va-
ginosis bacteriana
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INTRODUCCION

La Asociacion Europea de Urologia define a la hiper-
plasia prostatica benigna como un agrandamiento
benigno de la prostata que provoca un aumento de la
presién sobre la uretra y la consiguiente obstrucciéon
del flujo urinario. En México la hiperplasia prostatica
benigna (HPB) es el tumor benigno mas frecuente en
el varéon de 50 afos. Es la segunda causa de ingreso
para intervencién quirtrgica y la primera causa de
consulta en los servicios de urologia. Debe ser valo-
rada y tratada en forma apropiada, ya que tiene alto
impacto en la calidad de vida de estos pacientes.

OBJETIVO

Determinar los sintomas prostaticos asociados a la
hiperplasia prostatica benigna en derechohabientes
de la UMF 43.

MATERIALY METODOS

Universo y lugar. Pacientes con Hiperplasia Prostatica
Benigna de la UMF 43 de Gomez Palacio, Dgo. Perio-
do de ejecucion diciembre del 2023 y enero de 2024.
Tipo de estudio. Descriptivo y transversal. Tamano de
muestra. Se tomaron 150 pacientes en base a la for-
mula de proporciéon. Muestreo. No probabilistico por
conveniencia. Mediciones. Se aplicé un cuestionario
de datos generales de 6 preguntas y el cuestionario
utilizado para evaluar la gravedad de los sintomas del
tracto urinario inferior (STUI) asociados a hiperplasia
prostatica benigna (HPB) de 7 preguntas, presentan-
do una octava pregunta acerca de calidad de vida que
no se incluye a la puntuacion total del IPSS. Se con-
siderard como grado de sintomatologia leve de 1a 7
puntos, moderada de 8 a 19 puntos y grave de 20 a
35 puntos. Andlisis estadistico: Se utilizd estadistica
descriptiva y el programa JAMOVI 1.6.23.

RESULTADOS

La edad promedio fue de 67.8 anos de edad con una
DE de + 6.71. El grado de escolaridad mas frecuente
fue primaria 46.7% (70). La ocupacién predominante
fue: jubilado/ pensionado 70.7% (106). Se valoraron
la presencia de comorbilidades en los participantes
siendo la mas comuUn hipertensiéon arterial 70% (105).
Se encontré que la sintomatologia moderada fue la
mas comun con un 88% (132) Respecto a la calidad
de vida donde la mas frecuente fue la de mas bien
satisfecho en un 42.7% (64).

CONCLUSIONES

Los resultados del presente estudio mostraron que
la intensidad de la sintomatologia de los pacientes
evaluados fue moderada, estos resultados difieren
respecto a estudios previos, los cuales reportan la
sintomatologfa leve como la mas comn, en cuanto a
la percepcion de la calidad de vida hay concordancia
respecto a estudios previos, siendo la calidad de mas
bien satisfecho la mas comuUn. Asi como se demues-
tra que la intensidad de la sintomatologia, influye
sobre la calidad de vida, donde obtuvimos un valor
de p <.001. Sin embargo, hay pocos estudios sobre
la evaluacion de sintomas prostaticos asociados a la
hiperplasia prostéatica, intensidad de los sintomas vy
calidad de vida.

Palabras clave: Hiperplasia prostatica, sintomas pros-
taticos.
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FRECUENCIA DE PERDIDA DENTAL EN PACIENTES
QUE ACUDEN A LA CLINICA DE PROTESIS EN LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA
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Martinez Luis Javier 'y Vargas Chévez Nohe .

1. Facultad de Odontologia Universidad Juarez del Estado de Durango
E-mail: 1132856@alumnos.ujed.mx

INTRODUCCION

La pérdida dental es un problema comUn que afecta
a una gran parte de la poblacién y tiene un impacto
significativo en la salud bucal y general de los indivi-
duos. En el contexto de la Facultad de Odontologis,
la clinica de protesis se convierte en un punto critico
para la atencién de pacientes que han sufrido la pér-
dida de uno o mas dientes, ya que ofrece soluciones
rehabilitadoras que buscan mejorar tanto la funcién
masticatoria como la estética dental. La frecuencia
de pérdida dental puede ser atribuida a diversas cau-
sas, incluyendo enfermedades periodontales, caries
no tratadas, traumatismos y factores sistémicos.
Comprender la prevalencia de esta condicién en los
pacientes que acuden a la clinica no solo es funda-
mental para el desarrollo de estrategias de inter-
venciéon, sino también para la formacion de futuros
profesionales en odontologia, quienes deben estar
preparados para abordar las necesidades especificas
de esta poblacion.

OBJETIVO

Determinar la frecuencia de pérdida dental en pa-
cientes que acuden a la clinica de prétesis en la Fa-
cultad de Odontologia.

MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio descriptivo transversal en el
cual se incluyeron 28 adultos. Se valoré por medio
de un auto reporte de perdida de 6rganos dentales
en habitantes en Ia ciudad de Durango, fue evaluado
con una encuesta de Google Forms, en la que inclu-
yeron 7 preguntas relacionadas con la perdida den-
tal, se agregaron caracteristicas demograficas como
edad y sexo. Los datos se analizaron utilizando esta-
distica descriptiva, con porcentajes y frecuencias. Se
respetaron los principios éticos de confidencialidad y
consentimiento informado.

RESULTADOS

Se obtuvo un porcentaje del 57.1% de perdidas den-
tales, en el cual predomind con un 60.7% en el sexo
femenino y un 39.3% en masculino, con una edad pro-
medio de 18 a 61 afos. En el cual los 6érganos dentales
posteriores presentaron mayores pérdidas con un
64.3% en un rango de 15 a 30 afos de edad. Asi como
un 67.9% refiere no presentar ninguna dificultad en su
alimentaciéon, mientras que el 32.1% si presenta difi-
cultad en su alimentacion.

CONCLUSIONES

La evaluacion de la frecuencia de pérdida dental en
pacientes que asisten a la clinica de proétesis en la
Facultad de Odontologia revela datos significativos
sobre la salud bucal de la poblacién atendida. Estos
hallazgos sugieren un enfoque integral que combine
la educacion del paciente, el tratamiento temprano
de condiciones orales y la promocion de habitos de
higiene dental puede ser crucial para reducir la inci-
dencia de pérdida dental. Ademas, la formacion de los
futuros odontélogos en el manejo de estas condicio-
nes es fundamental para mejorar Ia calidad de aten-
cién y resultados clinicos. Esta investigacién no solo
resalta la importancia de abordar la pérdida dental
desde una perspectiva clinica, sino que también abre
la puerta a futuras investigaciones que se podrian
profundizar en los factores socioeconémicos y cul-
turales que influyen en la salud bucal de la poblacién.
Implementar politicas de salud pUblica que aborden
estos aspectos puede contribuir a una mejora en Ia
calidad de vida de los pacientes y a una mayor efecti-
vidad en la atencién odontoldgica en general.

Palabras clave: Pérdida dental, Adultos, Durango.
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INTRODUCCION

La reabsorcién radicular es un proceso de destruc-
cion de tres tipos de tejidos duros: cemento, dentina
y esmalte, puede ocurrir como fendmeno fisioldgico
y patolégico de origen no infecciosa, el cual se puede
identificar radiograficamente como lesiones radiolU-
cidas en la rafz dental, el aspecto clinico del diente
puede ser normal, sintomatico o asintomatico. La re-
absorcién dentaria interna es una patologia pulpar de
naturaleza inflamatoria que suele surgir tras una se-
rie de afecciones dentales. Estas pueden incluir trau-
matismos, caries, pulpitis crénica y restauraciones
profundas que afectan el complejo dentino-pulpar.

La reabsorciéon dentaria externa se asocia comun-
mente con una variedad de factores, incluidos trau-
mMas mecanicos, ya sean agudos o cronicos.

OBJETIVO

Identificar la frecuencia y grado de reabsorciéon radi-
cular en px pediatricos de 6 a 10 anos en la clinica de
pediatria de la facultad de Odontologia.

MATERIALY METODOS

Se realizé un estudio transversal cuantitativo den-
tro de la clinica de odontopediatria de la facultad de
odontologia, previamente se solicitd el permiso del
doctor titular de la clinica pidiendo autorizacion para
el revision de las radiografias periapicales de los pa-
cientes pediatricos que se presentaron ese dia a cli-
nica, en busca de sintomatologia tal como lo es la re-
absorcién en 1/3 de la raiz, evaluando los grados del 1
al 4, caries grado 1V, dolor a la masticacién, abscesos
periapicales, inflamaciéon de la encia y tejidos blandos.

RESULTADOS

Se realizaron estudios en dientes temporales, dientes
permanentes inmaduros y denticion mixta de pacien-
tes pedidtricos que se presentaron a la clinica de pe-

diatria de la facultad de Odontologia.

Se observé que 10 de cada 30 niflos prestaron reab-
sorcion radicularinterna y externa en 6rganos denta-
les posteriores, tales como 1.6, 7.4 y 8.4.

Los pacientes presentaron en su mayoria dolor a la
masticacion, abscesos apicales e inflamaciéon en la
encia y tejidos blandos.

En los 6rganos dentales 1.6 y 8.4 se observé un grado
IV de reabsorcion radicular, mientras que en el érgano
dental 7.4, habfa un grado Il de reabsorcién radicular.

Se observd que en su mayoria el agente causal era
principalmente caries grado 4 por malos habitos de
higiene.

La terapia indicada en estos casos debido al grado de
reabsorcién y sintomatologia observada fue la exo-
doncia de dichos 6rganos dentales.

CONCLUSIONES

Se llegd a la conclusién de que la reabsorcion radicu-
lar es un proceso fisioldgico de los dientes tempora-
les previo a la exfoliacion. Sin embargo, en ocasiones
pueden existir multiples factores que influyen en la
reabsorcion convirtiendo el proceso en patoldgico,
ya que ocasionan alteraciones en la cronologia y la
secuencia de la erupcion de la denticién permanente.
Es importante la prevencién y ante cualquier sospe-
cha realizar un diagnoéstico radioldgico para poder
establecer un tratamiento lo antes posible, antes de
la pérdida total del 6rgano dental.

Palabras claves: reabsorcion radicular, abscesos pe-
riapicales, pediatricos.
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ANTECEDENTES

La diabetes gestacional (DG) es un padecimiento ca-
racterizado por la intolerancia a los carbohidratos
con diversos grados de severidad que se reconoce
por primera vez durante el embarazo y que puede o
no resolverse después de éste. La prevalencia de DG
a nivel mundial se ha estimado en 7%, resultando en
mas de 200 mil casos anuales. En México, la preva-
lencia de DG se reporta entre el 8.7 a 17.7. La DG con-
diciona a complicaciones obstétricas y neonatales
como parto prematuro, polihidramnios, macrosomisa,
e hipoglucemia fetal.

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de Diabetes Gestacional en
pacientes de la UMF #43 en el 2022.

MATERIALY METODOS

Universo y lugar: Expedientes de pacientes con em-
barazo, derechohabientes de la UMF N.° 43, de Go6-
mez Palacio, Dgo. Periodo de ejecucién: diciembre de
2023. Tipo de estudio: Descriptivo, transversal y re-
trospectivo. Tamano de muestra: no necesario ya que
se tomara todo el universo. Muestreo: No necesario.
Mediciones: Se aplicd una encuesta de aspectos cli-
nicos, que consta de 12 ftems. Analisis estadistico: Se
utilizara estadistica descriptiva y el programa JAMOVI
1.6.23 Recursos e Infraestructura. Se utilizaron las ins-
talaciones de la UMF 43. Material autofinanciado por
el investigador. Material autofinanciado por el inves-
tigador. Este estudio considera los aspectos éticos
en la declaracion de Helsinki, Belmont y la Ley Gene-
ral de Salud.

RESULTADOS

La incidencia en la UMF #43 en el ano 2022 fue de
4%. En este estudio participaron un total de 12 pa-
cientes con una edad 27.5 de +3.93 anos, todas del
sexo femenino, nivel académico como profesional
predominante 5 (41.7 %), distribucion del estado civil
equitativa entre matrimonio y unién libre 6 (50%), ;en
antecedentes heredofamiliares para DM2 mas fre-
cuente 50 (50%), el diagnostico gestacional mas uti-
lizado fue la glucosa en ayuno = 92mg/dl 11 (91.7 %),
una mayor proporcion con laboratorios completos
8(66.7 %)con un estado nutricional de predominio de
obesidad 7 (8.3%), con deteccidon en primer nivel de
atencion 11 (91.6%), control prenatal de predominio
optimo 8(66.7%) , se encontrd un riesgo obstétrico
bajo 50 (50%). En cuanto a nUmero de embarazos se
encontrd 2.58 +3.93 embarazos

CONCLUSIONES

La incidencia de la UMF 43 esta por debajo de |a esti-
mada a nivel nacional (8-15%), con un control adecua-
do por tamizaje establecido por las normas oficiales
mexicanas que establecen iniciar deteccién de DG a
partir de la semana 24-28.

Palabras clave: Diabetes gestacional, embarazo, con-
trol prenatal.
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INTRODUCCION

La hipertension arterial se considera un problema de
salud publica, se estima que a nivel mundial hay 1280
millones de adultos de 30 a 79 afos con hipertension.
La relevancia de esta patologia reside en las compli-
caciones cardiacas, renales y en sistema nervioso
central, que puede provocar el diagndstico inoportu-
no, tiempo de evolucién y descontrol. Lo que genera
a su vez una elevada tasa de mortalidad. Cerén, D.I.
(2022) realizé un estudio de investigacion con enfo-
que cuantitativo, descriptivo, observacional y trans-
versal, obteniendo una incidencia de 8.2 %.

OBJETIVO

Conocer la incidencia de hipertension arterial sisté-
mica en poblacién derechohabiente de 18 afilos y mas,
en la UMF No. 43, en el 2022.

MATERIALY METODO

Universo y lugar: Expedientes de derechohabientes
de 18 anos y mas, en la UMF No. 43 de Gomez Palacio,
Dgo. en el periodo enero a diciembre 2022. Perfodo
de ejecucion: Agosto y septiembre del 2023. Tipo de
estudio: Observacional, descriptivo, retrospectivo vy
transversal. No se realizd ya que se incluyd a todo el
universo. Medicion: Se aplicé un formato de recolec-
cion de datos donde se obtuvieron las cifras de ten-
sion arterial, asi como aspectos sociodemograficos.
Andlisis estadistico: Se utilizé6 estadistica descriptiva
y el programa JAMOVI 1.6.23. Aspectos éticos: Este
estudio considerd los aspectos éticos en la declara-
cion de Helsinki, Belmont y la Ley General de Salud.
Recursos e Infraestructura. Se utilizaron las instala-
ciones de la UMF N°43. Material autofinanciado por el
investigador.

RESULTADOS

Se revisaron un total de 150 expedientes de pacientes,
con una edad de 45+11 anos. La incidencia de hiper-
tensién arterial en la UMF 43 fue de 0.2%. Predomind
el sexo femenino con 60% (90). El 80% (120) de los
pacientes eran casados. La escolaridad mas frecuen-
te fue la de secundaria con 35% (53). El 65% (98) eran
empleados. Predominé el sobrepeso con 37.7% (49).
Las cifras tensionales sistdlicas en promedio fueron
de 148 mmHg (13.7+DS) y diastoélicas de 93.9 mmHg
(8.8+DS). La principal enfermedad agregada fue dia-
betes mellitus con 9.3% (14).

El 13.3% (20) de los pacientes contaban con antece-
dentes familiares. Encontramos que el consumo de
alcohol en nuestros pacientes fue de un 4.7% (7) y de
consumo de tabaco un 5.3% (8).

El grupo farmacoldégico mayormente empleado de
manera inicial fueron los ARA Il con 48% (73), seguido
de los IECAS con 45% (68). El 68% (102) de los pacien-
tes se encontraban bajo monoterapia.

CONCLUSIONES

En este estudio se evalud la incidencia de hiperten-
sién arterial en una unidad de medicina familiar que,
en comparacion a los estudios realizados por Cerdn,
D.l en 2022 fue menor. Es importante promover este
tipo de investigaciones a nivel institucional ya que las
enfermedades cronico degenerativas son la principal
causa de consulta y a pesar de eso, se ha estudiado
muy poco la incidencia de hipertension en la region e
incluso a nivel estado.

Palabras clave: Incidencia, Hipertension, Créonico de-
generativas.
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INTRODUCCION

Las infecciones de vias urinarias (IVU) son de las en-
fermedades mas comunes del embarazo adolescente
y se consideran la principal causa de consulta obsté-
trica a su vez tienen mas probabilidad de complica-
ciones como amenaza de aborto o parto pretérmino.
Esta patologia, se ve con mayor asociacion por cam-
bios fisiolégicos propios del mismo embarazo, estos
cambios son importantes y facilitan el desarrollo de
las IVU.

OBJETIVO

Identificar Ia incidencia de infeccién de vias urinarias
en embarazo adolescente de la UMF #43 en el 2022.

MATERIALY METODOS

Estudio Descriptivo, retrospectivo y transversal, don-
de se analizaron expedientes clinicos de embaraza-
das adolescentes de la UMF 43 de Gémez Palacio,
Dgo., que acudieron a consulta en 2022. Periodo eje-
cutado: 2023. Tamafno de muestra: se incluyo todo el
universo 35 pacientes. Mediciones: encuesta de datos
sociodemograficos, se identificd la presencia de IVU
en base al diagnoéstico consignando en el expediente.
Andlisis estadistico: Se utilizé estadistica descriptiva
y el programa JAMOVI 1.6.23. Aspectos éticos: basado
en |la declaracion de Helsinki, en principios senalados
en Informe de Belmonty en la Ley General de Salud.

RESULTADOS

Participaron un total de 35 mujeres con una edad de
16 + 1.13 anos. La incidencia encontrada en el estu-
dio fue de un 10% (35) en 2022. El principal estado

civil fue soltero con 63% (22), seguido de unién libre
con 26% (9), casada con 11% (4). La escolaridad mas
frecuente fue la de secundaria con 48.6%, seguido
de la preparatoria/técnica con 42.9% (15). Respecto
a la ocupacioén, la mas comun fue la de empleada con
74.3%% (26), sequida de ama de casa con 14.3% (5) y
estudiante con 11.4% (4). La sintomatologfa urinaria
reportada fue otros sintomas con 65.7% (23), segui-
da con tenesmo vesical 20% (7) y disuria 17.1% (6); se
observo que el tratamiento con mayor frecuencia fue
nitrofurantoina 45.7% (16) seguido de amoxicilina 40%
(14). Los paraclinicos utilizados fueron examen gene-
ral de orina 77.14% (27), seguido de no especificado
1.42% (4), Se observd que la frecuencia de amenaza
de aborto y/o parto prematuro fue de hasta mas de
un 31.4% en este estudio. En cuanto al nUmero de
consultas se encontré una media 7 con DE+ 4 con-
sultas. Posteriormente se indag6 la edad gestacional
obteniendo una media 20 con DE+ 9 consultas.

CONCLUSION

La incidencia de infeccidn de vias urinarias (IVUs) en
embarazadas adolescentes es de gran relevancia un
problema de salud publica, ya que puede tener impli-
caciones significativas en la madre y el feto, las con-
diciones en las que las IVUs se presentan y repercu-
ten en las embarazadas adolescentes, son variables
en sintomatologia y el impacto que representan con
complicaciones como amenaza de parto y amenaza
de parto pretérmino.

Palabras claves: embarazo adolescente, infeccién de
vias urinarias.
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NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LAS NORMAS
MEXICANAS QUE APLICAN PARA EL AREA
ODONTOLOGICA EN PROFESIONALES Y
ESTUDIANTES DE LA ODONTOLOGIA
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ANTECEDENTES

Las Normas Oficiales Mexicanas (NOM) son el instru-
mento por el cual se regulan productos, procesos y
servicios ofrecidos por el sector publico y privado, las
NOM son regulaciones técnicas de caracter obligato-
rio que establecen especificaciones y procedimientos
para garantizar que los productos, procesos y servi-
cios cumplan con requisitos minimos de informacion,
seguridad, calidad, entre otros por ejemplo del ex-
pediente clinico, Para la practica de la anestesiologia,
Promocioén de la salud escolar. Para la prevencion y
control de enfermedades bucales, entre otros.

OBJETIVO

Determinar el nivel de conocimiento de las normas
mexicanas que aplican para el drea odontoldgica en
profesionales y estudiantes de odontologia.

MATERIALES Y METODOS

Diseno transversal, observacional y descriptivo qué
se disend una encuesta dirigida a 32 estudiantes vy
egresados de la Facultad de Odontologia Para valo-
rar el nivel de conocimiento de las normas mexicanas
que aplican para el drea odontolégica, para esto se
realizd encuesta en Google forms con 8 reactivos de
opcidon multiple, Los datos se analizaron utilizando
estadistica descriptiva, con porcentajes y frecuen-
cias. Se respetaron los principios éticos de confiden-
cialidad y consentimiento informado.

RESULTADOS

El 65% conoce la NOM-013-SSA2-2015, Para la preven-
cion y control de enfermedades bucales. El 50% co-
noce la NOM-004-SSA3-012 del expediente clinico. El
68% conoce la NOM-087-ECOL-SSA1-2002 Manejo de
RPBI. Se obtuvo un 68.3% de aciertos muestras que
un 31.69% de respuestas incorrectas. El nivel de co-
nocimiento acerca de las normas oficiales mexicanas
que aplican en odontologia es regular.

CONCLUSIONES

Se demostré un nivel de conocimiento regular acer-
ca de las Normas Oficiales Mexicanas que aplican en
la odontologia a estudiantes y egresados de odon-
tologfa. Debido a que los resultados parciales son
alentadores, como trabajo futuro se desea continuar
con la caracterizacion de los tipos de conocimientos
y sus mecanismos involucrados en la definicion del
nivel de conocimiento para los siguientes niveles de
la dimension de capacidad, de las Normas Oficiales
Mexicanas.

Palabras clave: NOM. Conocimiento, Estudiante de
Odontologia
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INTRODUCCION

La farmacologfa estudia las acciones y propiedades
de los farmacos, asi como su interaccién a nivel sis-
témico. En lo que respecta al farmaco, se entiende
como aquella sustancia quimica que interactla con
un organismo vivo. Uno de los principales motivos de
consulta odontoldgica es el fuerte dolor dental que
obliga al paciente a acudir para aliviarlo. El nivel de
conocimiento farmacolégico odontoldgico es funda-
mental para una buena praxis, ya que el uso inade-
cuado e irracional de medicamentos es uno de los
factores mas destacados en el desarrollo de Ia resis-
tenciay la tolerancia a largo plazo de antibidticos an-
tiinflamatorios y analgésicos.

OBJETIVO

Determinar el Nivel de conocimiento farmacolégico
del manejo del dolor agudo en alumnos de la Facul-
tad de Odontologia de la UJED.

MATERIALY METODOS

Estudio transversal, con la participacion de 40 estu-
diantes de la Facultad de Odontologia de 4to hasta
8vo semestre que trabajan en clinica, por medio de
una encuesta en Google Forms, para medir su nivel
de conocimiento farmacoldgico sobre el manejo del
dolor agudo. Los datos se analizaron utilizando esta-
distica descriptiva, con porcentajes y frecuencias. Se
respetaron los principios éticos de confidencialidad y
consentimiento informado.

RESULTADOS

De acuerdo a la encuesta respondida, se obtuvo que
de cada 40 alumnos solamente el 84,6% tiene el sufi-
ciente conocimiento sobre el manejo farmacolégico

en pacientes de la Facultad de Odontologia, de ahf el
77,5% son del sexo femenino y el 75% esta cursando
8vo semestre, o cual nos lleva a un nivel relativamen-
te alto de conocimiento conforme, el 27,5% conoce
la clasificacion de los analgésicos , el 95% identifica
que con el peso es como logramos calcular la dosis
de farmaco a recetar, el 35,55% logré contestar co-
rrectamente como manejar un caso de dolor agudo
en un paciente con alergia a los AINES, el 95% toma
en cuenta como aspecto primordial el preguntar si
padece de alguna alergia el paciente, el 66,7% reco-
noce que el paracetamol es el indicado para un dolor
dental agudo en un paciente hipertenso no contro-
lado. El promedio de los tipos de analgésicos que se
manejan para la atencién del paciente fue del 71,6%
con paracetamol, ibuprofeno y ketorolaco.

CONCLUSIONES

Para el manejo adecuado y racional de los farmacos,
se requiere una serie de conocimientos, la farmaco-
logia, las indicaciones de primer orden vy las alterna-
tivas de diversas enfermedades, asi como los efectos
adversos y contraindicaciones. Los alumnos de la Fa-
cultad de Odontologia estdn conscientes de los me-
dicamentos correctos que se deben recetar a cada
paciente segln sea su caso. Sin embargo, se consi-
dera que se deberia de reforzar este conocimiento
para que ante cualquier situacion que se les llegue a
presentar sepan coémo actuar al respecto.

Palabras clave: Conocimiento Farmacoldgico, Dolor,
estudiantes universitarios.
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ANTECEDENTES

Las pulpotomias son procedimientos dentales im-
portantes para ninos de seis a ocho anos con caries
profundas en los dientes de leche. Estos dientes son
esenciales para la salud bucal y el desarrollo dental.
Con el tiempo, las técnicas de pulpotomia han evo-
lucionado, incorporando materiales biocompatibles y
tecnologfa avanzada, lo que ha mejorado su eficacia
y seguridad. Conservar estos dientes temporales es
crucial para prevenir complicaciones en la salud bu-
cal de los niflos y facilitar la transicion a la denticion
permanente (1).

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de pulpotomias en nifos
de 6-8 anos que les realizaron en los anos 2023-2024
en la clinica de odontologia de la UAD.

MATERIAL Y METODOS

Es un estudio transversal, observacional, descriptivo
donde se determind la prevalencia de pulpotomias
que se realizaron en la clinica de odontopediatria
de la UAD campus Durango, con la autorizaciéon del
coordinador de la licenciatura de odontologia para
la revision de expedientes. Se registraron variables
como identificacion del paciente (folio), edad, género,
fecha en la que se realiz6 el tratamiento, diente trata-
do. Se revisaron los registros clinicos y se recopilaron
en una base de datos en excel, se etiquetaron co-
lumnas para cada variable se introdujeron los datos
de cada expediente en filas correspondientes bajo
las columnas etiquetadas, se asegurd que no hubiera
duplicados y que los datos sean consistentes. Se usa-
ron las funciones de excel para calcular Ia prevalencia
total de pulpotomias. Finalmente se hizo un anélisis
estadistico.

RESULTADOS

En nuestra muestra de nifios (n=72) a los que les han
realizado pulpotomias es interesante observar que el
54.30%, fueron mujeres, los hombres con un 45.7%, en
relacion a la edad el promedio de edad de nifios a los
que le hicieron pulpotomias es de 6.8 afios. El 53.70%
del total de los individuos les realizaron pulpotomias,
el érgano dental mas afectado fue el 85.

CONCLUSIONES

Este estudio proporciona informaciéon valiosa sobre
la frecuencia y las caracteristicas de los pacientes
que se someten a pulpotomias en nuestra poblacién
infantil en la clinica de odontopediatria de la UAD. La
distribucion de género sugiere una posible disparidad
en la prevalencia de enfermedades dentales entre ni-
Aos lo que influiria en la necesidad de procedimien-
tos restaurativos como la pulpotomia. La identifica-
cion del érgano dental mas afectado y el promedio
de edad pueden ayudar a orientar la planificacion del
tratamiento y la educacion preventiva en odontolo-
gla pediatrica. Se necesitan estudios adicionales para
comprender mejor los factores que contribuyen a la
necesidad de pulpotomias y para evaluar los resulta-
dos a largo plazo de este procedimiento.

Palabras clave: Pulpotomias, procedimientos restau-
rativos, caries.
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INTRODUCCION

El bruxismo, definido como el habito involuntario
de apretar o rechinar los dientes, se ha vinculado a
multiples factores, siendo el estrés uno de los mas
relevantes. Investigaciones previas han demostrado
que el estrés académico puede exacerbar la aparicion
de este trastorno en jovenes, especialmente en estu-
diantes universitarios, quienes enfrentan altos nive-
les de presion por cumplir con exigencias académi-
cas y personales (2). Este estudio se propone evaluar la
prevalencia de bruxismo en estudiantes de la Facultad
de Odontologfa de la Universidad Judrez del Estado de
Durango (UJED) vy su relacion con el estrés académico.

OBJETIVO

Prevalencia de bruxismo en estudiantes universita-
rios con estrés académico en la Facultad de Odon-
tologia UJED.

MATERIALY METODOS

Se realizd un estudio transversal observacional y des-
criptivo, con una muestra de 84 estudiantes de la Fa-
cultad de Odontologia UJED. La recoleccién de datos
se llevd a cabo mediante un cuestionario estructura-
do, que inclufa preguntas sobre datos demograficos,
diagnoéstico de bruxismo, sintomas experimentados,
nivel de estrés académico y cambios en la salud fisi-
ca 0 mental. Los datos se analizaron utilizando esta-
distica descriptiva, con porcentajes y frecuencias. Se
respetaron los principios éticos de confidencialidad y
consentimiento informado.

RESULTADOS

De los 84 encuestados, el 63.1% eran mujeres vy el
36.9% hombres. La mayoria tenfa entre 21y 22 afos.

Sélo el 29.8% (25 personas) habia sido diagnosticado
con bruxismo, mientras que el 73.8% (62 personas)
reportd experimentar sintomas relacionados. La fre-
cuencia de sintomas mostré que el 37.5% los experi-
menta ocasionalmente y el 32.1% frecuentemente. En
cuanto al estrés académico, el 41.7% lo calificd como
alto y el 55% informd haber experimentado cambios
en su salud fisica o mental debido a este estrés. Al
correlacionar el estrés académico con el bruxismo, se
observd que aquellos con niveles de estrés alto eran
mas propensos a reportar sintomas de bruxismo.

CONCLUSIONES

Los hallazgos sugieren una alta prevalencia de sinto-
mas de bruxismo entre los estudiantes de odontolo-
gia, vinculada a niveles elevados de estrés académi-
co. Este estudio resalta la necesidad de implementar
programas de apoyo psicolégicoy estrategias de ma-
nejo del estrés en las instituciones educativas, para
mitigar el impacto negativo del estrés sobre la salud
bucal y el bienestar de los estudiantes.

Palabras clave: Bruxismo, estrés académico, estudian-
tes universitarios.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Lépez, A, Pérez, B., & Martinez, C. (2019). Impacto del estrés académico
en la salud mental de estudiantes universitarios. Revista de Psicologia
Educativa, 25(2), 150-160.

2. Muller, J,, Ferndndez, R., & Gonzdlez, M. (2020). Bruxismo y su relacién
con el estrés en jévenes adultos. Journal of Oral Health, 18(1), 45-53.
3.Vargas, N., & Castillo, R. (2021). EL bruxismo en estudiantes de
odontologia: un estudio de prevalencia. Salud Pdblica y Educacion, 12(3),
200-210.




ARCHIVOS DE SALUD

PREVALENCIA DE DIENTES SUPERNUMERARIOS
EN PACIENTES PEDIATRICOS QUE ACUDEN A LA
FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE DURANGO

Cabrales Tinoco Leslie Edith '; Herndndez Ortiz Azul Dinorah ’; Sergio Manuel Salas

Pacheco’; Vargas Chévez Nohé'

1. Facultad de Odontologia de la Universidad Juarez del Estado de Durango

Email: cabralesleslie31@gmail.com

INTRODUCCION

Los dientes supernumerarios son definidos como un
aumento en el nUmero de dientes, comparado con
la formula dental normal. Esta alteracion también se
conoce como hiperdoncig, tercera denticiéon, dientes
pospermanentes, hiperplasia de la denticion, denti-
cion adicional, dientes extras, superdenticion y poli-
dontismo. Se localizan principalmente en el maxilar
de 90-98%, con predileccion en el area anterior. El
desarrollo de dientes supernumerarios puede estar
asociado a factores genéticos y ambientales. Su etio-
logia es desconocida. Por otra parte, entre las prin-
cipales complicaciones figuran las relacionadas con
el dano al diente cercano, los accidentes nerviosos,
tumorales (presencia de quistes) y los infecciosos
(pericoronaritis).

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de dientes supernumera-
rios en pacientes pediatricos que acuden a la Facul-
tad de Odontologfa de Durango.

MATERIALES Y METODOS

Estudio transversal y descriptivo en el que incluyeron
100 radiografias de niflos que acudieron a consulta a
la clinica de odontopediatria de la Facultad de Odon-
tologia UJED. Si mismo se incluyen datos sociode-
mograficos (edad, género), asi como la presencia de
dientes supernumerarios, Los datos descargaron en
Excel y se analizaron utilizando estadistica descripti-
va, con porcentajes y frecuencias. Se respetaron los
principios éticos de confidencialidad y consentimien-
to informado.

RESULTADOS

El anadlisis de las radiografias de pacientes pedia-
tricos mostré que el 6%; presenta algln diente su-
pernumerario donde se identificaron 3 ninos (3%) vy
3 nifas (3%) que rompen con el esquema NUMEérico
de la denticion normal (hipodoncia). Estos seis casos
corresponden a una distribucién con un rango de 6 a
10 afos de edad.

CONCLUSIONES

En vista de la escasez de datos sobre los estudios ra-
diograficos tomados de poblacién infantil de Duran-
go, consideramos que es necesario publicar nuevos
datos de investigaciones sobre las anormalidades
6seas y dentales en la poblaciéon de Durango, lo que
brindar un mejor panorama sobre la atenciény por lo
tanto una reduccion de las principales complicaciones.

Palabras clave: dientes supernumerarios, hiperdoncia,
polidontismo.
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INTRODUCCION

Las mucoceles son lesiones benignas de la cavidad
oral que se producen debido a la acumulacion de sa-
liva en los tejidos circundantes, como resultado de Ia
ruptura o bloqueo de un conducto salival. Diferentes
estudios demuestran que al hablar de una lesion en
la mucosa oral que se considera muy comun en Ia
poblacion en general con diferencias significativas en
cuanto a sexo o edad, su prevalencia es de 2.5 lesio-
nes cada 1.000 pacientes, segin lo reportado en la
literatura.

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de mucoceles en adultos
mayores de 70 a 85 afnos de edad que acuden a la
FAOD.

MATERIALY METODOS

Disefo transversal, observacional y descriptivo en el
que se incluyeron pacientes de 70 a 85 anos de edad
que acuden a la Facultad de Odontologia, Para eva-
luar la presencia de mucoceles, se elabord un instru-
mento tipo encuesta con 5 reactivos constituida por
las siguientes preguntas: 1. ¢Ha tenido o tiene usted
un abultamiento en su boca?, 2. ¢(Cree usted que fue
debido a un traumatismo fuerte que se haya sufrido
en ese lapso?, 3. Algun otro motivo por lo que usted
cree que fue causante de la aparicion?, 4. ¢Tiene el ha-
bito de morderse el labio?, 5. ¢Usa prétesis removible
dental?, asi mismo se realizé una observaciéon clinica
de la boca. Los datos se analizaron utilizando esta-
distica descriptiva, con porcentajes y frecuencias. Se
respetaron los principios éticos de confidencialidad y
consentimiento informado.

RESULTADOS

Del total de las personas solo el 60% han presentado
manifestaciones clinicas coincidentes con mucoce-
les. En cuanto al sexo las pacientes femeninas con el
45%, pacientes masculinos con el 15%, estos pacien-
tes presentaron abultamiento que se observa fisica-
mente, el 80% de esos pacientes presentan dicha le-
sion debido a un traumatismo, el 10% no tiene nocién
de como surgid la aparicion del Mucocele y el otro
10% de los pacientes tienen presencia de Mucocele
debido a uso de proétesis removibles mal ajustadas.

CONCLUSIONES

Se identificd una prevalencia considerable de mu-
coceles en la poblacién analizada, ubicandose ma-
yormente en la mucosa labial inferior. Los principa-
les factores de riesgo asociados con la aparicion de
mucoceles fueron los traumatismos repetitivos en Ia
cavidad oral, especialmente debido a mordeduras ac-
cidentales y mal ajuste de protesis total removible.

Palabras clave: Mucoceles, adultos mayores, lesiones
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INTRODUCCION

Un diente se considera impactado cuando no logra
erupcionar en la boca de manera adecuada, esto pue-
de ocurrir por diversas razones, cono qué el drea este
apifada o que la mandibula sea demasiado pequena.
La impactacién de terceros molares, comUnmente
conocidos como muelas del juicio, es una condicion
frecuente en la practica odontolégica. La impacta-
cion de estos dientes puede generar problemas cli-
nicos importantes, como dolor, infecciones, dano a
dientes adyacentes y formacién de quistes o tumo-
res. En este estudio, se analiza la prevalencia de ter-
ceros molares impactados en una muestra de pacien-
tes que acuden a la facultad de odontologia de la UJED.

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de terceros molares im-
pactados en pacientes que se presentaron en la Fa-
cultad de Odontologia de la Universidad Juarez del
Estado de Durango en el afno 2024.

MATERIALY METODOS

Este estudio transversal observacional y descriptivo
se realizd en una muestra de pacientes atendidos en
la clinica de la Facultad de Odontologia UJED. Se in-
cluyeron un total de 253 radiografias, que acudieron
a consulta en el transcurso del ano 2024. Los criterios
de inclusion fueron pacientes de ambos sexos, con
estudios radiograficos recientes (panoramicas) que
permitieran identificar la presencia y posicion de los
terceros molares. Se excluyeron pacientes con histo-
rial de extracciéon de terceros molares. Para el analisis,
se registraron clinicos (localizacién del tercer molar,
tipo de impacto segUn la clasificacion de Pell y Gre-
gory y de Winter).

RESULTADOS

En la revision de 253 radiografias panoramicas se en-
contraron que 63 (24.9%) pacientes tuvieron al me-
nos un tercer molar impactado, los cuales fueron 21
(33.33%) del sexo masculino y 42 (66.66%) para el sexo
femenino, estos a su vez se divididen en dos grupos
los cuales fueron inferior con un 53 (84.12%) y para
superior con un 10(15.87%), este grupo por ultimo
lo dividimos en la localizaciéon del diente impactado,
dando como resultado izquierdo 19(30.15%), derecho
10(15.87%) y ambos lados 34 (55.96%). Los pacientes
que no presentaron ningun tercer molar impacta-
do fueron 190 (75.09%), los cuales fueron 126(66.3%)
pacientes del sexo femenino y 64 (33.68%) del sexo
masculino.

CONCLUSIONES

De acuerdo a la investigacion se concluyé que los
terceros molares impactados tienen mayor frecuen-
Cia en pacientes femeninos que en pacientes mas-
culinos, de acuerdo a su localizacién, esté problema
se presenta mas con los terceros molares inferiores
especificamente en el lado izquierdo.

Palabras clave: Impactados, Terceros Molares.
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INTRODUCCION

El torus mandibular lingual es una exostosis 6sea be-
nigna que se desarrolla en la superficie lingual de la
mandibula, generalmente en la regién de los premo-
lares. Aunque no presenta sintomas, su deteccién es
relevante en odontologia, ya que puede interferir en
tratamientos protésicos, ortodonticos y quirlrgicos.
Su etiologfa es compleja, con factores genéticos, am-
bientales y funcionales involucrados. La prevalencia
de torus mandibular varia ampliamente entre dife-
rentes poblaciones y grupos étnicos.

OBJETIVO

Determinar la prevalencia de Torus mandibular lin-
gual en pacientes adultos atendidos en la Facultad
de Odontologia de la Universidad Juarez del Estado
de Durango

MATERIALES Y METODOS

Se realizd un estudio transversal observacional des-
criptivo en la Facultad de Odontologia de la UJED. La
muestraincluyé a 32 pacientes adultos, mayores de 18
anos, atendidos en el servicio de odontologia general
entre septiembre y octubre del 2024. Se excluyeron
pacientes con antecedentes de cirugia mandibular
o patologias 6seas previas, para evitar sesgos en los
resultados. La evaluacion de torus mandibular lingual
se efectudé mediante inspeccion visual y palpacion
bimanual en la regién sublingual durante el examen
clinico, Se registraron datos sobre la presencia o au-
sencia de torus, asi como informacién demografica,
como la edad y el sexo de cada paciente. Ademas, se
tomaron en cuenta antecedentes médicos y posibles
factores predisponentes. Los datos obtenidos fueron
analizados estadisticamente, calculando la prevalen-
cia y por grupos de edad y sexo.

RESULTADOS

La prevalencia de torus mandibular lingual en la po-

blacién estudiada fue del 50%, evidenciando una pro-
porciéon relativamente alta en comparaciéon con otras
poblaciones. Al analizar por sexo, el 53.1% de los hom-
bres presentd torus mandibular, en comparacién con
el 46.9% de las mujeres. En cuanto a la distribuciéon
por edad, la mayor prevalencia se observé en el gru-
po de 46 a 50 afos, con un 18.8% en este rango de edad.

CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio indican que el Torus
mandibular lingual es relativamente comn en la po-
blacion atendida en la Facultad de Odontologia de
la Universidad Juarez Del Estado De Durango, con
una mayor frecuencia en hombres y en pacientes de
mediana edad. Esta informacién es valiosa para los
odontélogos locales, ya que permite anticipar la pre-
sencia de esta exostosis en el momento de planificar
tratamientos dentales que puedan verse afectados
por la anatomia mandibular, como proétesis o inter-
venciones quirdrgicas. Asimismo, este estudio sien-
ta las bases para futuras investigaciones que explo-
ren en mayor profundidad los factores asociados a
la aparicion del torus mandibular en esta poblacién,
lo cual contribuirfa @ una mejor comprensién de su
etiologia y a la mejora de las estrategias de diagnos-
tico y tratamiento en la practica odontolégica local.

Palabras clave: Agenesia, tercer molar, erupciéon, ex-
traccion.
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INTRODUCCION

Desde diciembre de 2019, la enfermedad por CO-
VID-19 se ha extendido por todo el mundo. Ademas
de los sintomas respiratorios y cardiovasculares, 1a
evidencia sugiere que el SARS-CoV-2 puede afectar
el sistema nervioso central (SNC) y periférico, lo que
puede conducir a sintomas neurolégicos y psiquia-
tricosT,2.

Dentro de las secuelas neurolégicas que aparecen
después de la recuperaciéon se ha reportado dete-
rioro cognitivo, ansiedad y depresion, sin embargo,
la prevalencia ha tenido una variacion amplia entre
poblaciones.

La proteina acidica fibrilar glial (GFAP) codificada por
el gen GFAP es una proteina glial del citoesqueleto.
Estudios han demostrado que niveles elevados de
GFAP estan relacionados con dafo neuroldgico en
pacientes con COVID-193. Los polimorfismos de un
solo nucledtido en el gen GFAP, como rs2070935,
rs2289671y rs17027 han sido asociados con enferme-
dades neurologicas

OBJETIVO

Determinar la prevalencia y establecer la asociaciéon
de los polimorfismos rs2070935, rs2289671y rs17027
del gen GFAP con las secuelas neuroldgicas de CO-
VID-19.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio transversal, analitico y observa-
cional en 382 individuos recuperados de COVID-19. Se
evalud el estado cognitivo, ansiedad y depresion de

los participantes. La genotipificacion de los polimor-
fismos rs2070935, rs2289671 y rs17027 del gen GFAP
se realizd mediante PCR en tiempo real utilizando
sondas TagMan en muestras de sangre.

RESULTADOS

Se observd una prevalencia de 68.3% para deterioro
cognitivo, 40.8% para ansiedad y 53.1% para depresion.

Este estudio revelé una diferencia significativa en
cuanto a la edad de los pacientes. Se encontré que
los pacientes con deterioro cognitivo eran mayores
en comparacion con aquellos sin deterioro cognitivo
(p=0.0071).

En cuanto a Ia asociacion de polimorfismos del gen
GFAP con las secuelas neuroldgicas, el genotipo TT
del polimorfismo rs2070935 se asocié con un menor
riesgo de deterioro cognitivo (OR=0.49, IC 95%=0.26-
0.94, p=0.033). No se encontraron asociaciones signi-
ficativas con los polimorfismos rs2289671y rs17027.

CONCLUSIONES

En este estudio, aunque los polimorfismos rs2289671
y rs17027 no mostraron asociaciéon significativa con
las secuelas neuroldgicas de COVID-19, el genotipo TT
del polimorfismo rs2070935 se asocié con un menor
riesgo de deterioro cognitivo, sugiriendo un posible
efecto protector. Ademas, se observd una alta preva-
lencia de deterioro cognitivo, ansiedad y depresion
en pacientes post-COVID-19.

Palabras clave: COVID-19, Polimorfismos, Secuelas
Neurologicas.
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SEVERIDAD DE PERIODONTITIS EN
PACIENTES ATENDIDOS EN LA FACULTAD DE
ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD JUAREZ
DEL ESTADO DE DURANGO

Gaucin Rodriguez Leticiarely Jaqueline '; L6pez Ibadfez Aranza Yarazeth'; Seturino
Romero Jessica Vianey'; Vargas Chavez Nohe''

1.Facultad de odontologia, UJED.
Email: paolaruiznunez20@gmail.com

INTRODUCCION

La periodontitis es una enfermedad inflamatoria cro-
nica multifactorial asociada con biopeliculas de placa
disbidticas y caracterizada por la destruccion progre-
siva del aparato de soporte del diente. Sus caracte-
risticas principales incluyen la pérdida de soporte del
tejido periodontal, que se manifiesta a través de la
pérdida de insercion clinica y la pérdida 6sea alveolar
evaluada radiograficamente, Ia presencia de bolsas
periodontales y sangrado gingival.

En el caso de no ser tratada, puede provocar la pér-
dida del diente, aunque en la mayoria de los casos es
prevenible y tratable.

OBJETIVO

Identificar la severidad de periodontitis en pacientes
atendidos en la facultad de odontologia.

MATERIALES Y METODOS

Se realizd un estudio de tipo retrospectivo en el que
se revisaron expedientes de pacientes con periodon-
titis que reciben su tratamiento en la clinica de pe-
riodoncia de la Facultad de odontologia de la Univer-
sidad Juarez del Estado de Durango

RESULTADOS

Se revisaron 30 expedientes el 50% de los resultados
corresponde a3 mujeres y el otro 50% a hombres, la
mayoria de los pacientes con periodontitis presenta-
ron entre 35y 59 anos, el 80% de los pacientes son
consumidores de tabaco, el 33.3% de los pacientes
presentaban enfermedades sistémicas siendo las
mas comunes la diabetes 23.3% y la hipertension

16.7%,el estadio de gravedad de enfermedad perio-
dontal con mayor prevalencia es el Il con un 43.3%
seguido del estadio Ill con 36.7%,el estadio | solo re-
presenta el 16.7% de los expedientes revisados. Nin-
guno de los expedientes revisados presentd estadio
IV. SegUn el grado de gravedad de enfermedad pe-
riodontal el 46.7% de los expedientes corresponde al
grado B siendo este el de mayor prevalencig, los gra-
dos Ay C solo representan el 26.7% de prevalencia en
los expedientes analizados.

CONCLUSIONES

El diagndstico de mayor prevalencia de enfermedad
periodontal en pacientes atendidos de la Facultad
de Odontologia es el estadio Il grado B en donde se
pueden observar caracteristicas clinicas de tipo nivel
de insercion de 3 a 4mm de profundidad no hay pér-
dida de dientes debido a periodontitis, profundidad
al sondeo menor a 5mm, pérdida 6sea mayormente
horizontal, destruccién proporcional a los depdsitos
de biofilm, asf mismo se identifican pacientes consu-
midores de tabaco( menos de 10 cigarros al dia) con
enfermedad sistémica de diabetes y caracteristicas
radiograficas como pérdida 6sea del 15 al 30% del eje
longitudinal.

Palabras clave: Periodontitis, severidad, estadio
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VALORACION DE REBORDES EN PACIENTES
GERIATRICOS PARA COLOCACION DE IMPLANTES
EN LA CLINICA DE PROSTODONCIAEN LA
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE DURANGO
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ANTECEDENTES

El éxito para un implante dental consta de varios es-
tudios de diagnostico del paciente, por ejemplo: re-
borde sano con buena estructura Osea y tejidos sa-
nos eleva el porcentaje de éxito del tratamiento.

Se ha propuesto que la colocacién de un implante en
el alvéolo postextraccion puede estimular la forma-
cion de tejido Oseo y la osteointegracion y de esta
forma contrarrestar las alteraciones adaptativas que
ocurren después de la extraccion dental.

OBJETIVO

Valorar los rebordes en pacientes geriatricos para
colocacion de implantes en la clinica de prostodoncia
en la Universidad Auténoma de Durango

MATERIALY METODOS

Se realiz6 una investigacion descriptiva y transver-
sal en pacientes geridtricos que acuden a la clinica
de prostodoncia de Ia UAD, se evaluaron 18 pacientes
geriatricos de la ciudad de Durango al azar para su
exploracion clinica y el uso de diagnodstico auxiliares
(fotos clinicas, radiografias panoramicas y modelos
de estudios).

Se considera que un buen reborde con altura 6sea
suficiente (10mm como minimo) y un ancho entre 3
y 5 mm.

RESULTADOS

Como resultado observamos que 15 de cada 18 pa-
cientes geriatricos de edad 50-70 anos que acuden a
consulta odontolégica a la UAD a la clinica de prosto-
doncia cumple con un reborde alveolar favorable para
poder realizar su tratamiento con éxito. Represen-
tando las pacientes femeninas el 61.11% y pacientes
masculinos el 38.88%, con un porcentaje de reborde
favorable de altura con 83.33% y reborde favorable de
ancho con 94.44%.

CONCLUSIONES

Debe hacerse una valoracion periodontal y radiogra-
fica al paciente para confirmar si es candidato para
colocacion quirlrgica de implantes. Como regla ba-
sica: cuanto menos traumatico sea el procedimiento
quirdrgico y menor la lesion tisular en el sitio recep-
tor durante la instalacion de implante, mas rapido es
el proceso por el cual se forma hueso nuevo y se de-
posita sobre la superficie implantaria.

Palabras clave: Rebordes, Implantes, Prostodoncia
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CONSTRUCCION DE UN VECTOR DE EXPRESION
PARA EL GEN SPSK_03375 QUE CODIFICA PARA
UNA LIPASA 1 DE Sporothrix schencRii
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INTRODUCCION

Sporothrix schenckii es un hongo termodimorfico
causante de la esporotricosis en humanos y anima-
les. La pared celular (PC) fungica es el primer punto
de contacto con el huésped para la infeccidén y la co-
lonizacién. La PC del hongo cuenta con proteinas po-
tenciales para ser la base de nuevas herramientas de

diagnostico, terapia 'y prevencion contra esta micosis.

En respuesta al estrés oxidativo (EO), los patdégenos
fGngicos han desarrollado mecanismos de resisten-
cia contra el dano causado por las especies reacti-
vas de oxigeno (EROs). En estudios protedmicos de
la PC de S. schenckii se identificaron proteinas que
se expresaron diferencialmente en respuesta al EO
inducido por H202 y menadiona, siendo una de estas
la lipasa 1 (Lip1).

OBJETIVO

El objetivo de este trabajo fue clonar en el vec-
tor pJET1.2/blunt el marco abierto de lectura (ORF)

del gen SPSK_03375 que codifica para la Lipl de S.

schenckii, para después realizar una subclonacién en
el vector de expresién pET28a.

METODOLOGIA

A partir del ADNg se amplificd por PCR el ORF de Lip1
y luego se purificd. A continuacion, el producto puri-
ficado se clond en el vector pJET1.2/blunt. Por medio

de lisis alcalina se extrajo el ADNp de E.coli trans-
formadas para una digestion enzimatica utilizando
las enzimas Ncol y Xhol, subclonando el producto
purificado en el vector de expresion pET-28a. Poste-
riormente se comprobd la construccién correcta del
vector pET-28a_SPSK_03375 mediante digestion en-
zimatica y secuenciacion.

RESULTADOS

Los resultados de la secuenciacion demostraron Ia
insercion correcta del ORF del gen SPSK_03375 que
codifica para la Lip1 recombinante (Lip1r) de S. schenc-
kii en el vector pET28a. Ademas, las caracteristicas de
la Lip1r analizadas in silico muestran que la proteina
contiene la cola de histidinas en la parte C-terminal,
un peso molecular de 49 kDa y un punto isoeléctrico
de 5.1. En estudios subsecuentes se llevara a cabo la
sobreexpresion y purificacién de Liplr para evaluar su
capacidad como blanco terapéutico contra la espo-
rotricosis.

Palabras clave: Sporothrix schenckii, pared celular, li-
pasas, especies reactivas de oxigeno.
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EFECTO DE AKKERMANSIA MUCINIPHILA Y
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INTRODUCCION

El sindrome metabdlico es un conjunto de condicio-
nes que incrementan el riesgo de desarrollar enfer-
medades cardiovasculares, diabetes tipo 2 y otros
problemas de salud graves. Estas condiciones inclu-
yen hipertension arterial, hiperglucemia, exceso de
grasa abdominal, y niveles anormales de colesterol y
triglicéridos. Una de las estrategias emergentes para
mejorar este padecimiento es el uso de bacterias
de nueva generacion, como Akkermansia muciniphi-
la (Am) y Bifidobacterium longum (BI), las cuales han
sido recientemente clasificadas como nutribiéticos
y farmabidticos. Estas bacterias se han relacionado
con la reduccién de trastornos metabdlicos.

METODOLOGIA

En este estudio, se microencapsularon Am vy Bl utili-
zando agavinas como material de pared para preser-
var la cantidad éptima de UFC (1x108). Tras el proceso
de microencapsulacion, la viabilidad fue de 9.95 log10
para Am y de 9.90 log10 para BIl. Posteriormente, se
llevd a cabo un experimento con un modelo animal
sedentario alimentado con una dieta hipercaldrica
durante 6 semanas. Durante este periodo, se admi-
nistraron los microencapsulados de Amy Bl, cada uno
a una concentracién de 1x10% UFC.

RESULTADOS

Tras la administracion de los tratamientos por sepa-
rado y el analisis de muestras de suero sanguineo,
se observd una tendencia a la disminucion de mar-
cadores séricos asociados a trastornos metabdlicos,
como la glucosa, el colesterol y los triglicéridos. En
particular, el tratamiento con Am mostré una mayor
tendencia a reducir los parametros séricos en com-
paracion con BI.

Palabras clave: trastornos metabdlicos, probidticos
de nueva generacion, nutribioticos y farmabidticos,
microencapsulacion
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EFECTO DE LA ADMINISTRACION PRENATAL A
FLUOXETINA SOBRE LA EXPRESION DE GENES
INVOLUCRADOS CON LA REGULACION DE
SEROTONINA PLACENTARIA
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ANTECEDENTES

La depresion es un trastorno comun que afecta apro-
ximadamente al 20% de las mujeres embarazadas.
Los farmacos de primera linea utilizados para su tra-
tamiento son los inhibidores selectivos de la recapta-
cion de serotonina (ISRS), como Ia fluoxetina (1). La ex-
posicion intrauterina a la fluoxetina se ha relacionado
con disfunciones neurolégicas en el recién nacido (2).
Se ha sugerido que la fluoxetina tiene el potencial de
afectar los niveles de serotonina (5-HT) en Ia placen-
ta y el feto, en dosis terapéuticas, con un efecto de-
pendiente del sexo (1). La homeostasis de la 5-HT en
la placenta esta regulada por enzimas responsables
de su sintesis (triptéfano hidroxilasa 1, TPH1), degra-
dacién (monoaminooxidasa A, MAO-A) y transporte a
través de SERT y OCT3 que captan la 5-HT de la circu-
lacion materna y fetal, respectivamente (3).

OBJETIVO

Evaluar el efecto de la fluoxetina (FLX) sobre la expre-
sion del ARNm placentario de Tph1, Mao-a, Sert, Oct3
y Latl, involucrados con la regulaciéon de la serotoni-
na, y correlacionar su expresion con mediciones de
fetos y placentas en ratas embarazadas.

MATERIALES Y METODOS

Este estudio fue aprobado por el Comité de Etica de
la Universidad Auténoma de Zacatecas, México. Los
estudios se llevaron a cabo en los dias de gestacion
(DG) 1, 16 y 20, después del tratamiento oral con 2
mg/kg de FLX o vehiculo (agua) cada 24 h después
del destete. Se analizaron el peso, la altura y el ancho
de los fetos y el peso, el didmetro vy el grosor de la

placenta. La expresidon génica placentaria se evalud
mediante qPCR. Se utilizé la prueba U de Mann-Whit-
ney para determinar la significancia estadistica (p
<.05). La correlaciéon se evalué mediante la prueba de
Spearman.

RESULTADOS

Todas las mediciones fetales fueron menores en los
grupos expuestos a FLX en comparacion con el grupo
control en el dia 20 de gestaciéon (p < .05), mientras
que todos los parametros de la placenta fueron me-
nores en el grupo expuesto a FLX que en el control
en el dia 11 de gestaciéon (p < .05). El grosor de la pla-
centa fue menor en el dfa 20 de gestacién en el grupo
expuesto a FLX que en el control (p < .05). Tph1 solo
se expres6 en el dia 11 de gestacidon en los grupos
expuestos. En el dia 20 de gestacion, la expresiéon de
Mao-a y Latl fue menor en el grupo tratado con FLX
en comparacion con el grupo control (p <.05). No se
detectaron diferencias significativas en la expresion
de Sert y Oct3 entre los grupos evaluados en ningun
dia de gestacion. No se identificd correlaciéon entre
las mediciones fetales/placentarias con los niveles
de expresion génica.

CONCLUSIONES

La FLX disminuyo la somatometria de los fetos y pla-
centas de ratas a los 20 dias de gestacién. También
alterd la expresion placentaria de Mao-a y Latl a tér-
mino. Se deben realizar mas estudios para definir el
impacto de la FLX en Ia fisiologia placentaria y el de-
sarrollo fetal.

Palabras clave: Placenta, fluoxetina, genes.



ARCHIVOS DE SALUD

ELABORACION Y CARACTERIZACION
DE OLEOGELES COMO SUSTITUTOS DE
SHORTENINGS EN PRODUCTOS HORNEADOS
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ANTECEDENTES

La creciente demanda de alimentos mas saludables
ha impulsado la innovacion en alternativas a las gra-
sas tradicionales en productos horneados. Los shor-
tenings, ricos en grasas saturadas y trans, han sido
ampliamente utilizados por sus propiedades funcio-
nales, pero presentan riesgos para la salud cardiovas-
cular. En este contexto, los oleogeles emergen como
una opcién prometedora, estructurando aceites li-
quidos sin pasar por procesos de hidrogenaciéon par-
cial, que genera grasas trans. Estas alternativas no
solo mantienen propiedades tecnoldgicas similares a
las grasas convencionales, sino que también ofrecen
un perfil nutricional mejorado.

OBJETIVO

Este estudio tiene como objetivo evaluar cinco for-
mulaciones de oleogeles como sustitutos de shorte-
nings, comparandolos con un shortening comercial,
en términos de comportamiento reoldgico y estabi-
lidad oxidativa.

METODOLOGIA

Se desarrollaron cinco formulaciones de oleogeles
empleando proporciones variables de aceite de ca-
nola (Ca) y aceite de coco (Co): 100% Ca, 100% Co, 70%
Ca:30% Co, 50% Ca:50% Co y 30% Ca:70% Co, utili-
zando Myverol™ como agente gelificante, y un shor-
tening comercial como control. Los oleogeles fueron
analizados utilizando un reémetro para evaluar sus
propiedades viscoeldsticas y comportamiento bajo
estrés, a través de barridos de amplitud, flujo, fre-
cuencia, temperatura y pruebas de recuperaciéon tras
Creep. Adicionalmente, se realizaron analisis de es-
tabilidad oxidativa mediante el indice de perdxidos y
acidos grasos libres.

RESULTADOS

Los resultados reoldgicos demuestran que las pro-
piedades de los oleogeles estan significativamente
influenciadas por la composicion de aceites utiliza-

dos en su formulacion. Las caracteristicas viscoelas-
ticas, la energia de activacion (Ea) y los puntos de
cruce varian segln la proporcién de aceites de ca-
nola y coco empleados. En general, una mayor pro-
porcion de aceite de coco resulta en oleogeles con
una textura mas suave y deformable. Por el contrario,
el aceite de canola confiere un comportamiento mas
firme y estable a los oleogeles. Entre las formulacio-
nes estudiadas, aquellas con mayor contenido de
aceite de canola exhiben propiedades mas similares
al shortening comercial. Especificamente, los oleoge-
les compuestos por 100% Ca y 70% Ca:30% Co pre-
sentan caracteristicas viscoeldsticas, valores de Ea y
temperaturas de punto de cruce mas cercanos a los
del shortening. Estas similitudes sugieren una capa-
cidad comparable de almacenamiento y disipacion
de energia ademas de ser similares en términos de
consistencia y fluidez. El shortening comercial y los
oleogeles lograron tasas de recuperacién superio-
res al 95%. En términos de estabilidad oxidativa, los
oleogeles mostraron niveles de peréxidos mas bajos
(0.29-1.27 mEqP/1000g de muestra) comparados con
el shortening (2.49 mEqP/1000g de muestra).

CONCLUSIONES

En conclusioén, los oleogeles formulados tienen el po-
tencial de sustituir a los shortenings convencionales,
proporcionando un balance entre innovaciéon tecno-
l6gica, funcionalidad y beneficios para la salud, lo que
los posiciona como una alternativa viable y sosteni-
ble en la industria de productos horneados.

Palabras clave: Oleogel, Shortening, comportamiento
reoldgico, monoglicéridos, mezcla de aceites
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INTRODUCCION

Quercus sideroxyla es una especie reconocida por su
riqueza en compuestos bioactivos con propiedades
terapéuticas.

OBJETIVO

Evalud la extraccién de procianidinas y otros com-
puestos fendlicos

MATERIALY METODOS

La extraccion de procianidinas y otros compuestos
fenolicos se realizd mediante extraccion por liquidos
presurizados, utilizando etanol a 1500 psiy diferentes
temperaturas (25 °C, 120 °Cy 180 °C).

RESULTADOS

Los resultados revelaron que la concentracion total
de procianidinas y mondmeros flavonoides alcanzd
su punto maximo a 180°C (48.45 Pg/mg), destacando
la epicatequina con 34.42 ug/mg. El incremento de Ia
temperatura propicié una reduccién del grado me-
dio de polimerizacion (GMP), que pasé de 14.95 a 6.53.
Este hallazgo indica una mayor fragmentacién de las
cadenas de procianidinas, lo que puede incrementar

su biodistribuciéon y actividad bioldgica. Las prociani-
dinas B1y B2, conocidas por sus efectos antioxidan-
tes y cardioprotectores, mostraron concentraciones
de 1.07 ug/mg vy 2.11 pg/mg a 25 °C, que se reduje-
ron a 0.096 pug/mgy 0.245 jug/mg, respectivamente,
a 180 °C. El perfil general sugirid una liberacién mas
eficiente de compuestos bioactivos a temperaturas
elevadas, con los acidos quinico y galico alcanzando
concentraciones maximas a 180 °C (10.12 y 6.37 mg/g,
respectivamente). Estas caracteristicas posicionan
a Quercus sideroxyla como un recurso valioso con
notable potencial terapéutico, especialmente en los
ambitos de la salud cardiovascular y mental, gracias a
las proantocianidinas fragmentadas que pueden me-
jorar la absorcién y eficacia en el organismo.

CONCLUSIONES

Este enfoque de extraccidon sostenible optimiza la
obtencidén de compuestos bioactivos clave, lo que
proporciona una base sélida para el desarrollo de nu-
tracéuticos basados en Quercus sideroxyla.

Palabras clave: procianidinas, extraccion por liquidos
presurizados, compuestos fendlicos, potencial tera-
péutico
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IMPACTO DE LA ADICION DE PROTEINA DE
CHICHARO Y HARINA DE MEZQUITE EN LA
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ANTECEDENTES

Ante la preocupacion de los consumidores por ali-
mentos saludables, Ia tendencia actual de la indus-
tria alimentaria se orienta hacia su funcionalizacion.
En este sentido, se destaca a la pasta, un alimento
ampliamente consumido a nivel mundial, cuyo valor
nutricional se busca mejorar mediante la adicién de
diversas fuentes alimentarias. En este contexto, des-
tacan leguminosas como el chicharo y mezquite que
se ha reportado contienen niveles elevados de pro-
tefna y fibra respectivamente. Sin embargo, también
se ha observado que la incorporacion de diversas
fuentes alimentarias provoca cambios en la confor-
macién microestructural, asf como en la digestibili-
dad proteica.

OBJETIVO

Determinar el efecto de la sustitucion parcial de sé-
mola con harina de mezquite (HM) y aislado de pro-
teina de chicharo (PCH) sobre la microestructura y
digestibilidad proteica de una pasta tipo espagueti.

METODOS

Se elabord una pasta reemplazando hasta un 30% la
sémola de trigo duro con distintas concentraciones
de PCH (53 20%), HM (10 a 25%), goma xantana y guar.
Las pastas fueron secadas a diferentes temperatu-
ras (50-60°C) hasta una humedad entre el 7-8%. Se
evaluaron los cambios en la estructura de la pasta, a
través de microscopia Raman, microscopia con focal
laser y microscopia electronica de barrido y se deter-
mind la digestibilidad proteica de las formulaciones

que presentaron mejores caracteristicas estructu-
rales y tecnofuncionales; los datos se analizaron por
analisis de varianza y pruebas T Student.

RESULTADOS

El aporte de nuevos constituyentes a la pasta for-
ma un sistema complejo en el cual se ven afectados
la estructura secundaria y terciaria de las proteinas,
asi como la formaciéon de los enlaces disulfuro por
el aporte de fibra, polisacaridos y demas componen-
tes. Ademas, la incorporacién de los hidrocoloides
y su unioén a las proteinas alimentarias afecta a las
interacciones electrostaticas e hidrofébicas lo que
provoca una conformacién diferente respecto a los
controles. Sumado a lo anterior, se mejorod la digesti-
bilidad y disponibilidad proteica lo que incrementa el
valor nutricio del producto (p<0.05).

CONCLUSIONES

Los resultados muestran que la fortificacion de pasta
mediante PCH y HM mejora el contenido proteico y
debido a la dilucién de la matriz del gluten se modifi-
c6 la estructura secundaria de las proteinas, alteran-
do la microestructura de la pasts, por lo que los hi-
drocoloides presentes, desempenan un papel crucial.
La incorporaciéon de aislado de proteina de chicharo
y harina de mezquite en Ia pasta no solo mejora su
valor nutricional, sino que también aborda Ia crecien-
te demanda de opciones alimenticias mas saludables
por parte de los consumidores.

Palabras clave. Chicharo, mezquite, pasta, microes-
tructura y digestibilidad.
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IMPACTO DEL CONSUMO DE SIMBIOTICOS DE
MEMBRILLO Y MANZANA: ESTUDIO SOBRE LA
MEJORA DEL ESTRES OXIDATIVO E INFLAMACION
INTESTINAL EN UN MODELO MURINO
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ANTECEDENTES

El estilo de vida actual, caracterizado por el estrés cons-
tante, la vida laboral, una alimentacion desequilibrada
y la falta de actividad fisica, impacta negativamente la
salud intestinal. Estos factores pueden causar estrés
oxidativo e inflamacion, afectando principalmente el
epitelio intestinal, especialmente la mucosa, y disminu-
yendo la funcién de las enzimas antioxidantes, ademas
de aumentar marcadores inflamatorios. El tejido intes-
tinal estd compuesto por células epiteliales que forman
la mucosa intestinal y colénica. El estrés oxidativo dafia
esta mucosa, promoviendo inflamacion, deterioro de la
barrera intestinal y aumento del riesgo de enfermeda-
des metabdlicas e incluso cancer (1).

Promover cambios en los habitos, reducir el estrés y op-
tar por terapias naturales como el consumo de simbio-
ticos puede mejorar significativamente la salud intes-
tinal. Los simbibticos, una combinacidén de prebidticos
y probiodticos, ayudan a regenerar el epitelio intestinal
gracias a su composicion fisicoquimica rica en fibra y
compuestos bioactivos como los polifenoles. En con-
junto con las bacterias probiéticas, pueden mantener
en equilibrio la salud intestinal (2). Sin embargo, aun hay
pocas investigaciones que se centren en simbidticos
derivados de frutas como fuente prebidtica. El membri-
lloy la manzana, son frutas que se encuentran disponi-
bles durante el afo y se destacan por su contenido de
fibray polifenoles, o que las convierte en una excelente
fuente prebibtica que, combinada con probidticos, pue-
de mejorar el estrés oxidativo y la inflamacion intestinal.

OBJETIVO

Evaluar el consumo de simbidticos de membrillo y man-
zana sobre la mejora de estrés oxidativo e inflamacion
intestinal en un modelo murino.

MATERIALY METODOS

Se caracterizaron las frutas para determinar el conteni-
do de fibra dietaria y el perfilado de polifenoles ligados,

y se realizd un estudio en ratones C57BL/6 contemplan-
do 8 grupos tomando en cuenta controles (normodieta
y normodieta con DSS 1.5%) y tratamientos (simbiodtico
de membrilloy manzana) (n=10 en cada grupo). Tras cua-
tro semanas de experimentacion administrando diaria-
mente liofilizados de membrillo y manzana junto con
probidticos (Lactobacillus y Bifidobacterium), se llevo a
cabo la eutanasia de los animales, obteniendo muestras
de intestino delgado y colon que fueron analizados por
medio de estudios histoldgicos, espectrofotométricos
y proteémicos, para posteriormente analizar estadisti-
camente los resultados (analisis entre grupos). El pro-
yecto se aprobd por el comité de ética del CEI/TECNM
(cédigo de aprobacion CEI-003-2022-0301-010).

RESULTADOS

Histolégicamente, se observd que los simbidticos pro-
porcionaron mejor proteccion intestinal y colénica al
mantener la homeostasis de la mucosa, en compara-
cion con los grupos control. Los analisis protedmicos y
espectrofotométricos tras su respectivo analisis esta-
distico, revelaron que los simbidticos favoreciendo una
mayor actividad de IL-10, una interleucina antiinflama-
toria, y disminuyeron marcadores inflamatorios (TNF-a
e IL-6). Asimismo, se observé una mayor actividad de las
enzimas antioxidantes catalasa y glutation peroxidasa,
tanto en el intestino delgado como en el colon.

CONCLUSIONES

El consumo de simbidticos redujo el estrés oxidativo y
la inflamacion al promover la actividad de enzimas an-
tioxidantes y mediadores antiinflamatorios, asi como
mantener la integridad de la mucosa.

Palabras clave: Intestino, colon, simbidticos, antioxi-
dante, antiinflamatorio.
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POTENCIAL FUNCIONAL DE UNA BEBIDA
REHIDRATANTE ELABORADA A PARTIR DE
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INTRODUCCION

Los beneficios antioxidantes y antinflamatorios pre-
sentes en matrices de origen herbal, como las infu-
siones de Quercus sideroxyla (1QS), ricas en compues-
tos polifendlicos, asi como los asociados al consumo
de probibticos de nueva generacidon que co-adminis-
trados con fuentes prebidticas ayudan a mejorar la
salud intestinal y modular la composicién corporal al
reducir la masa grasa y favorecer la ganancia mus-
cular, tienen el potencial de usarse para la formula-
cion de productos como las bebidas rehidratantes y
deportivas, que enfocadas en atender las demandas
de deportistas de alto rendimiento no son adecuadas
nutricionalmente a las necesidades y requerimiento
de deportistas principiantes que realizan actividad fi-
sica de menor intensidad, en donde Ia integraciéon de
productos bidticos con dichos beneficios es poten-
cialmente benéfica, especialmente en condiciones
proinflamatorias como el sobrepeso y la obesidad.

OBJETIVO

El objetivo del presente trabajo es evaluar el poten-
cial antioxidante y antinflamatorio de bebidas rehi-
dratantes elaboradas a partir de 1QS, fructooligosa-
caridos de agave y probidticos microencapsulados.

METODOLOGIA

La 1QS fue preparada al 1% (p/v), las cepas Akker-
mansia muciniphila y Bifidobacterium longum fueron
microencapsuladas por secado por aspersion usan-
do goma arabiga y agavinas como material pared.
Se consideraron tres formulaciones para el disefno
de |a bebida rehidratante donde conteniendo en la
formulacion 1QS, agua, mezcla de electrolitos, &cido

citrico, asf como las microcapsulas de ambas cepas a
una dosis de 1.62 x 108 células, variando en la fuente
de carbohidratos para cada formulaciéon: fructooli-
gosacaridos de agave (A: 0.8%, B: 0.6%, y C: 0.4%) vy
dextrosa (A: 0.2%, B: 0.4%, y C: 0.6%). Se llevd a cabo
la cuantificacion del contenido fendlico total y el con-
tenido total de flavonoides. La actividad antioxidan-
te se evalud mediante los ensayos de ABTS, DPPH vy
ORAC, mientras que la actividad antiinflamatoria se
determind a través del método de estabilizacién de
membrana eritrocitaria.

RESULTADOS

Los resultados no revelaron diferencias estadistica-
mente significativas entre las formulaciones en cuan-
to al contenido polifendlico y la actividad antioxi-
dante (p<0.05). Sin embargo, estos valores fueron
inferiores en comparacién con la infusién de Quercus
sideroxyla (1QS), lo cual podria atribuirse a una po-
sible formacién de complejos con los fructanos de
agave. Es destacable que la formulacién A, caracte-
rizada por una mayor concentraciéon de fructanos de
agave, exhibié un potencial antiinflamatorio superior
(72.64+0.11%).

CONCLUSIONES

Podemos concluir que es posible elaborar bebidas
rehidratantes a partir de infusiones de Q. sideroxyla
y simbidticos con una importante actividad antioxi-
dante y antinflamatoria.

Palabras clave: Bebida rehidratante, infusion de
Quercus sideroxyla, simbidticos, antioxidante, antin-
flamatorio
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ABSCESO TUBO-OVARICO EN EL

EMBARAZO - PUERPERIO
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INTRODUCCION

La creciente demanda de alimentos mas saludables
El absceso tubo-ovarico durante el embarazo es
extremadamente raro. En este reporte, presenta-
mos el caso de una paciente que tuvo un absceso
tubo-ovarico asintomatico durante el embarazo. Se
le diagnosticé de manera incidental durante el puer-
perio mediato al presentarse con datos de sepsis y
abdomen agudo posterior a la ruptura del mismo. Se
realizé una laparotomia de emergencia encontrando
contaminacién purulenta masiva de toda la cavidad
pélvica

DESCRIPCION DEL CASO
Femenina de 18 anos de edad ocupacién ama de casa.

Antecedentes Heredofamiliares: Carga genética para
diabetes mellitus tipo 2 por parte paterna, hipertension
arterial por parte materna

Antecedentes personales no patolégicos: Toxicomania
negadas

Antecedentes personales patoldgicos interrogados vy
negados

Antecedentes gineco-obstétricos Menarca a los 9 afios
IVSA a los 17 afos 1 pareja sexual, Gesta 1 Partos 1. An-
tecedente de Puerperio fisiolégico/ Parto eutdcico el
dia 09/10/22 atendida sin eventualidades obteniendo
recién nacido Unico vivo sexo femenino 2900gr APGAR
8/9

Motivo de consulta: Inicia padecimiento el dia 18/10/22
alas 16 hrs con dolor en hipogastrio, fiebre intermitente
no cuantificada, acompanada de dificultad respiratoria,
acude a hospital rural quien envia a 2do nivel por pro-
bable sepsis puerperal.

Signos vitales de ingreso TA 92/64 mmHg FC 144 x min
FR 32 x min Temp 39.4

Clinicamente consciente orientada en tiempo espacio
y persona con regular estado de hidratacion. Ruidos
cardiacos ritmicos taquicardia sin agregados, Campos
pulmonares limpios bien ventilados con tendencia a la
hiperventilacion, Abdomen blando depresible doloroso
a la palpacion profunda con datos de irritacion perito-
neal. Tacto vaginal con cérvix permeable loquios rubros
escasos no fétidos Banksy negativo, Extremidades inte-
gras con pulso y buen llenado capilar.

Se realiza rastreo ultrasonografico encontrando Utero
en AVF 9.7 x 6.7 cms con linea endometrial de 2 cms, se
evidencia liquido libre en cavidad abdominal, anexos sin
alteraciones evidentes

Los Iaboratorios con los siguientes resultados:

Quimica sanguinea ‘ ‘ Biometria hematica
Pe— 81 mg/dL Leucocitos 31.8x(10)3
Neutréfilos 94.4%
BUN 20 mg/dl‘ Hemoglobina 11.4 g/dL
Urea 42.8 mg/dL Hematocrito 34.2%
Creatinina 0.7 mg/dL VM 82fL
HCM 33.3g/dL
Plaquetas 302x(10)3
Electrolitos séricos
Na 138 mg/ dl Tiempos de coagulacién
TP 13.8s
K 3.5mg/dL TPT 27.2s
cl 111 mg/dL Fibrinégeno 736 mg/dL
Ca 7.8 mg/dL

Con diagnéstico diferencial de apendicitis aguda Vs
quiste de ovario roto hemorragico se ingresa a LAPE
encontrando 1200cc de material purulento libre en ca-
vidad abdominal (Fig. 1), Gtero de 13x10 cm con aparente
infiltrado purulento, ovario izquierdo perforado y apén-
dice con caracteristicas macroscopicas de inflamacion.
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Figura 1. Apertura de cavidad abdominal con abundante
material purulento.

Figura 2. Pieza quirdrgica con evidente perforaciéon de ovario
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Se realiza histerectomia total abdominal con salpingoo-
forectomia bilateral, omentectomia y apendicetomia
tipo pouchet.

EL diagndstico final de patologia fue salpingooforitis
abscedada bilateral, endometritis cronica leve, endo-
cervicitis aguda y cronica severa, peri apendicitis agu-
da fibrinopurulenta, Peritonitis aguda fibrinopurulenta
secundaria

DISCUSION y COMENTARIOS

El tapon mucoso cervical y la membrana amnidtica in-
tacta protegen contra infeccion ascendente; por lo tan-
to, el absceso tubo-ovarico es una complicaciéon poco
comuUn en mujeres embarazadas

Las patologias propuestas de esta patologia durante el
embarazo son variables e incluyen propagacién hema-
tdgena, propagacion linfatica desde un érgano conti-
guo, infeccidn en un quiste ovarico previamente exis-
tente y reaparicion de una infeccion antigua

La enfermedad inflamatoria pélvica, laparotomia previa,
anomalias genitales estructurales, gonococos adheri-
dos a espermatozoides moviles y el uso de tecnologia
de reproduccién asistida son factores de riesgo cono-
cidos para el absceso pélvico durante el embarazo sin
embargo en nuestro caso la paciente no contaba con
dichos antecedentes

La revision de los informes de casos en la literatura ha
revelado solo unos pocos casos de embarazo que llega
a término lo cual hace un poco mas interesante este caso
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INTRODUCCION

Se define el abdomen hostil como una situacién don-
de la cavidad abdominal estd abierta, con bordes re-
trafdos, cicatrizada y compactada, en un solo bloque
de tejido fibroso que no permite su adecuada disec-
cién o separacion.

Al ser consecuencia de multiples intervenciones,
la finalidad es poder realizar un adecuado control
de emergencia de patologias que amenazan la vida
como peritonitis secundaria, sangrado activo, pan-
creatitis grave, fuga anastomotica o la utilizacion de
técnicas quirlrgicas de control de dafos.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Paciente femenino de 48 anos de edad la cual
acude al servicio de urgencias por presencia de
dolor abdominal localizado en fosa iliaca derecha,
post-operada en el medio privado hace quince
dias por apendicectomia, refiere nauseas, vomitos
y anorexia, previamente tratada de igual manera
en el medio privado por oclusién intestinal cinco
dias posteriores al evento quirlrgico, referenciada
para descartar una posible enfermedad de Crohn,
a la exploracion fisica: abdomen globoso a ex-
pensas de paniculo adiposo, a la auscultacion con
peristalsis disminuida en frecuencia y cantidad, a
la palpaciéon superficial no doloroso, a la palpacién
profunda con dolor en FID, con signo de rebote
+ y signo de McBurney +, leucocitos cuantificados
en 17.2 y neutréfilos en 88.5,se realiza tomografia
simple de abdomen en donde se aprecia colec-
cién a nivel pericecal, por tales motivos se decide
la intervencién quirGrgica via laparotomia en don-
de encuentra gasto fecal al momento de incidir
se encuentra gasto fecaloide, se encuentra dehis-
cencia del munén apendicular ademas de multiples
adherencias donde clasifica como un abdomen
hostil BJORK 2b, se realiza ileostomia de protecciéon
y es ingresada a piso de cirugia general para re-
cuperacion postquirdrgica.

DISCUSION Y COMENTARIO

Al presentarse una apendicitis complicada de lar-
ga evolucidén con posterior formacién de un abs-
ceso periapendicular severo, el manejo de la base
apendicular se dificulta como consecuencia del
proceso inflamatorio, necrosis de pared cecal vy
el posible compromiso de &érganos vecinos; Ia
apendicectomia por sisola es insuficiente, siendo
en ocasiones necesaria la reseccion ileocecal o
hemicolectomia derecha, para prevenir complica-
ciones sépticas como fistula intestinal, peritonitis,
abscesos intrabdominales y obstruccién intestinal
aguda.

En un estudio comparativo, demostrd que, ante ma-
yor riesgo pre-quirdrgico debido a comorbilidades,
sepsis y estado hemodinamico adverso, mayor por-
centaje de fuga anastomotica en relacion a unién pri-
maria y mayor porcentaje de ileostomia permanente,
siendo recomendable en estos pacientes una ileos-
tomia temporal o laparostomia.

En el presente caso se optd por realizar una ileosto-
mia permanente para proteccién del muAdn apendi-
cular y asi brindar protecciéon a nivel del mismo, de
acuerdo a la evidencia mencionada.
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ABSCESO ESPLENICO ASOCIADO A
ADENOCARCINOMA MUCINOSO INTESTINAL.

REPORTE DE CASO
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INTRODUCCION

El cdncer colorrectal es la segunda causa de muer-
te por cancer en México y el tercero mas frecuente
dentro de oncologia en la poblacion, afectando igual
a hombres y mujeres. 90% de los casos de cancer se
manifiestan a partir de los 50 afos, el cdncer de colon
y recto (CCR) es una de las neoplasias que se pre-
sentan con mayor frecuencia. Representa un reto de
conocimiento y actualizacion en el manejo, con la fi-
nalidad de aumentar la sobrevida y mejorar la calidad
de vida. Los abscesos esplénicos son infrecuentes,
pero de alta mortalidad. En Ia actualidad, los cuadros
de inmunosupresién han aumentado su incidencis,
provocados por metastasis sépticas

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Masculino de 55 afnos, antecedentes de tabaquis-
mo 30 paquetes afo. Cuadro de 2 horas de evolu-
cion, presentando escalofrios, vomitos de contenido
gastrico en dos ocasiones. asi como refiere en 7 dias
previos tener cuadros de fiebre cuantificada 38.3°c.
A su ingreso con TA de 80/40 mmHg, Exploracion
fisica dirigida, abdomen, plano, blando, sin datos de
irritacion peritoneal, dolor en hipocondrio izquierdo
a palpacion superficial y profunda. TAC con reporte
de coleccidn en sitio esplénico, se describe de 13 cm
x 7.0 cm sugestivo de absceso esplénico. (Figura 1).

Manejo inicial, pasa paciente a sala de quiréfano, para
laparotomfa exploratoria, se encontré coleccion de
absceso esplénico, asi como perforaciéon de yeyuno
(Figura 2) y colon en angulo esplénico, se realizd es-
plenectomfa, asi como reseccién de yeyuno a 10 cm
de angulo de treitz, realizando entero-entero anas-
tomosis término terminal manual, y reseccién de
colon angulo esplénico y anastomosis latero lateral
mecanica colon transverso y descendente, aseo de
cavidad.
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Figura 2. absceso esplénico, asi como perforacién de yeyuno

DISCUSION

El paciente cursé con adecuada evolucién postqui-
rirgica, se mantuvo con apoyo nutricional parente-
ral, completando la nutricion enteral, asi como an-
tibidticoterapia con carbapenémico el paciente fue
egresado del servicio al séptimo dfa. Reporte oficial
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de histopatologia, describe adenocarcinoma mode-
radamente diferenciado invasor, tipo intestinal y mu-
cinoso, perforado de colon y yeyuno con penetracion
bazo de carcinoma mucinoso, con limite quirdrgico
de yeyuno cercano a la lesién, sin presencia de tumor,
limite quirGrgico lejano de yeyuno con adenocarci-
noma intestinal y mucinoso, epiplén sin presencia
de adenocarcinoma, limites quirtrgicos de colon sin
presencia de tumor

CONCLUSIONES

El cancer de colon y recto es una neoplasia que se
presenta con mayor frecuencia a partir de los 50
anos. Debido a la alta letalidad que presenta esta
neoplasia maligna, la mortalidad constituye un in-
dicador de gran utilidad para el disefo y desarrollo
de programas preventivos y de control de dicha pa-
tologfa. El absceso esplénico como complicacion del
cadncer colorrectal estd poco descrito en la literatura,
otras causas de absceso esplénico, son traumatismo
del bazo, con formacién de hematomay posterior so-
breinfeccién de este o procesos infecciosos y/o infla-
matorios intrabdominales.
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INTRODUCCION

El sindrome de Apert es un trastorno genético carac-
terizado por Ia presencia de deformidades en el cra-
neo, la caray las extremidades, que afecta la salud de
la persona, su funcidn diaria y su interaccion social. El
tratamiento exitoso de los pacientes con sindrome
de Apert requiere un equipo médico interdisciplinario.

El sindrome de Apert, también conocido como “acro-
cefalosindactilia” es una afeccién genética compleja
que puede afectar la cara, el craneo, los dientes, las
manos y los pies de un nino. Se produce en uno de
cada 65-88.000 recién nacidos.

PRESENTACION DE CASO DE CASO CLIiNICO

Se presenta paciente masculino de 5 afos con diag-
noéstico de Sindrome de Apert quien en los prime-
ros meses de vida se realiza remodelacion de béveda
craneal por la presencia de la craneosinostosis ade-
mas de colocacién de vélvula de derivacién ventricu-
lo peritoneal bilateral.

Paciente presenta seguimiento por servicio de neu-
rocirugia, presentando compresién provocando com-
promiso de agudeza visual derivado de la falta de cre-
cimiento 6seo por lo que a la fecha de marzo 2024
es programado para realizacion de osteotomia Le
Fort Il para distraccidon osteogénica de tercio medio
facial, con equipo multidisciplinario consistente en:
Cirugia Maxilofacial, Neurocirugia, Anestesiologia pe-
didtrica y Terapia intensiva pedidtrica. Previo al acto
quirdrgico se realiza planeacion de los cortes quirlr-
gicos con tomografia y cefalometria ademas de tra-
zado cefalométrico para prediccién de avance.

Posterior a esto se lleva a acto quirdrgico bajo anes-
tesia general balanceada, donde se realiza abordaje
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coronal bilateral, transconjuntival bilateral, circun-
vestibular maxilar bilateral, osteotomia Le Fort Il y
colocacion de halo externo RED KLS Martin para dis-
tracciéon de tercio medio facial, pasa intubado a UTIP
para proteccion de via aérea y sedoanalgesia por 5
dias mismos donde se da tiempo de latencia a la frac-
tura posterior, egresa a piso donde inicia distraccion
osteogénica de Tmm diarios, llegando a 25.5mm de
avance con posterior periodo de consolidacion de 4
semanas, corroborando adecuada osificacidon por to-
mografia.

DISCUSION

El sindrome de Apert representa una de las muchas
alteraciones maxilofaciales, de presentacién en la
edad pedidtrica susceptibles de modificacién, para
mejora de calidad de vida si se realizan las interven-
ciones pertinentes en el periodo adecuado, en el
caso de este paciente, al final del proceso se mejora
estética facial, asi como funcidén respiratoria y se pro-
cura la agudeza visual.
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INTRODUCCION

La acromegalia es un trastorno endocrino en adultos
con elevacion de la hormona del crecimiento, causando
crecimiento corporal excesivo y manifestaciones mul-
tisistémicas. El diagnodstico se basa en niveles elevados
de la hormona del crecimiento vy la falta de supresion
tras una carga de glucosa, ademas de niveles altos de
somatomedina C (IGF-1), que es mas estable. Sin embar-
go, pacientes con diabetes no controlada pueden pre-
sentar niveles normales de somatomedina C.

Se reporta el caso de una paciente con acromegalia cli-
nica tipica y diabetes mellitus, pero con niveles norma-
les de somatomedina C, lo que complica el diagndstico
bioquimico.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Paciente femenina de 30 anos, con diabetes mellitus
no tratada desde el afio 2020. Inicid en marzo de 2023
con fiebre, disminucién de diuresis, disuria, polidipsia,
polifagia y dolor abdominal. El 24 de marzo, presentd
taquipnea, somnolencia, y fue llevada a urgencias con
glucemia de 400 mg/dL, cetonuria y acidosis metabo-
lica severa, diagnosticandose cetoacidosis diabética e
infeccion urinaria. Recibié tratamiento con insulina vy
ceftriaxona. Se documentd aumento de estatura, cam-
bios faciales, crecimiento acral, y prognatismo desde
hace 6 anos. Tras ingresar a medicina interna, se norma-
lizaron los signos vitales, continuando el seguimiento
en consulta externa.. Refirid amenorrea/oligomenorrea,
exoftalmos, intolerancia al calor, palpitaciones, diaforesis,
mastalgia, nerviosismo, alopecia, dolor dseo, artralgias en
mManos y pies.

La exploracién fisica Facies acromegalica, arco ciliar y
cigomatico prominente, exoftalmos, macroglosia, dias-
tema, prognatismo, extremidades con hiperhidrosis, creci-
miento acral e hipertrofia de tejidos blandos.

En laboratorios destacaron leucocitos de 28600/uL
con 89% de neutroéfilos, hemoglobina 11.5 g/dL, creati-
nina 0.4, urea 214, Glucosa 300, BUN 10, T4L 113, TSH 6.7,
HBAIC 12.6%, IGF1 99ng/ml (limite superior normal 290),
examen general de orina no patoldgico, urocultivo ne-
gativo. Gasometria arterial en rango normal. Se realizd

ecocardiograma transtoracico en el que no se reporta-
ron anormalidades, resonancia magnética con reporte
de lesién quistica selar con nédulo intramural y des-
plazamiento hipofisario. Ultrasonido tiroideo: Aumento
difuso de volumen de |6bulo tiroideo izquierdo. Nédu-
lo en LTI 9.6x12.4 mm, sélido, isoecoica, mas ancha que
alta, bordes mal definidos, sin ecos internos y discreta
vascularidad periférica, no muestra alteracion vascular.
TI-RADS 3.

Tras resolucion de cetoacidosis se inicidé esquema ba-
sal de insulina y dieta. Se egres6 paciente para conti-
nuar seguimiento en consulta externa. 21 Junio 2023: se
logra control de diabetes mellitus con esquema basal
bolos AIC 4.923 de agosto de 2023: se confirma diag-
néstico de acromegalia: somatomedina C (IGF-1) 378.7
(89-290) curva de GH con carga de dextrosa de 3 horas,
basal: 2.9 (0.12-9.88) 1 hora: 2.02, 2 horas 3.54, 3 horas
5ng/ml.

CONCLUSIONES

Nuestro caso muestra que una determinacion baja o
normal de somatomedina C en un paciente con des-
control severo de diabetes no excluye el diagnostico.
Los pacientes con diabetes pueden presentar algunas
caracteristicas fenotipicas de acromegalia, lo cual po-
dria encasillar a pacientes en pseudoacromegalia, por
lo que ante un alto indice de sospecha se deberd con-
tinuar el abordaje y realizar una nueva determinacion
bioquimica al tener control de la diabetes.
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DERRAME PLEURAL, UN RETO DIAGNOSTICO
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INTRODUCCION

Las amiloidosis constituyen trastornos de diversas
etiologias que implican la sintesis y el depdsito extra-
celular anormal de proteinas mal plegadas en varios
6rganos con el dafio resultante. Amiloide se refiere a
un grupo de proteinas que tienen una estructura es-
pecifica y tienden a formar fibrillas insolubles cuando
se acumulan en el cuerpo.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Hombre de 43 afos, casado, comerciante, secundaria
completa, Originario y residente de Durango, Dgo.

Antecedentes heredofamiliares: Padre fallecid por
cdncer de pancreas, Madre padecid hipertension ar-
terial y fallecié por infarto agudo a miocardio.

Antecedentes personales patolégicos: Hipertension
arterial desde octubre del 2022, tratamiento con
prazosina 1 mg cada 6 horas. Diabetes mellitus tipo
2 diagnosticada en 2003 en tratamiento actual con
insulina Glargina 18 Ul., insuficiencia cardiaca conges-
tiva de FEVI de 56% desde 2021 en con furosemida 40
mg cada 24 horas.

Acudiod a consulta de medicina interna donde se iden-
tificd disnea de medianos a pequenos esfuerzos, con
ortopnea. Se agregd edema ascendente de miem-
bros inferiores hasta abdomen +++ incluyendo sacro
y sitios de declive. Se corrobord por exploracion fisica
la presencia de sindrome de derrame pleural y pie de
charcot derecho.

. 12 abril de 2024: Inicid terapia depletora con fu-
rosemide.

. 20 Abril 2024: Se identifica exantema en parte
distal de miembros superiores e inferiores. Ra-
diografia de térax con disminucién del derrame
pleural

108 ¢

. 30 de marzo 2024: Se realizd6 tomografia de
miembros inferiores con datos de sospecha de
osteomielitis. Amputacion de miembro inferior
derecho por pie de Charcot. Toma de biopsia con
envid a patologia. Resultado: Osteomielitis.

. 05 de junio-10 de junio de 2024: Identificacion de
ganglios inguinales con toma de biopsia.

« 06 25 de junio 2024: Se solicita biopsia de tejido
celulary adiposo.

. 07 de julio: Solicita inmunofenotipo. Realiza AMO

. 08 de julio: Determinacioén de inmunofenotipo;
Identificacion de AL.

DISCUSION Y COMENTARIOS

La amiloidosis es una enfermedad compleja con mul-
tiples formas y etiologias, que requiere un diagnosti-
co precisoy temprano. La amiloidosis sigue siendo un
desafio médico significativo.
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INTRODUCCION

Los tumores cardiacos primarios son extremadamente
raros, y entre los malignos, los sarcomas, especialmen-
te en los angiosarcomas, son los mas comunes. Estos
tumores suelen originarse en el revestimiento de los
vasos sanguineos y representan el 33% de los casos de
sarcomas cardiacos. Clinicamente, los angiosarcomas
se presentan con arritmias, obstruccion de la vena cava,
derrames pericardicos, y trastornos de conduccion. Ge-
neralmente, se localizan en el corazén derecho, particu-
larmente en la auricula derecha, y la supervivencia del
paciente depende de la presencia de metastasis.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Mujer de 50 anos, ama de casa, residente de Durango,
Dgo. Sin antecedentes médicos significativos. Inici6 el
13 de marzo de 2023 con edema de miembro superior
izquierdo alternante con miembro contralateral acom-
pafiado de edema facial, sequido de dolor toracico
urente irradiado al dorso, asi como disnea progresiva.
El 30 de marzo presentd exacerbacion de la sintoma-
tologfa por lo que acudié a urgencias con taquicardia
y saturacion de oxigeno baja, se realizd radiografia de
torax con derrame pleural bilateral y cardiomegalia, asi
como electrocardiograma con disminucién de voltaje
en todas las derivaciones unipolares asi como frecuen-
cia cardiaca de 110 Ipm se le administré tratamiento con
diuréticos de asa, inhibidores de mineralocorticoides y
anticoagulaciéon profilactica, y se decidié su ingreso a
medicina interna para abordaje.

En piso llamo la atencion ganglios cervicales de 1-1.5 cm
en cara lateral y anterior del cuello por lo que se realizd
una toracocentesis diagnostica, la cual reveld exudado
tomografia de toérax, pelvis, abdomen: adenopatias en
cuello, mediastino vy retroperitoneo, derrame pleural
bilateral con componente atelectasico, derrame peri-
cardico importante, congestion vascular en hemitdrax
izquierdo. Se realizdé biopsia de ganglios, que mostrd
células de carcinoma. Asi como ecocardiograma, al mo-

mento inicid con ingurgitacion yugular y taquicardia, lo
que llevé a realizar una pericardiocentesis de urgencis,
drenando 500ml de liquido, y ventana pericardica. A pe-
sar del procedimiento, continud con choque refractario
y sindrome de dificultad respiratoria aguda, falleciendo
el 22 de abril. La autopsia confirmd un angiosarcoma
epitelioide poco diferenciado con necrosis tumoral y
metastasis en pulmoén, corazdn, ovario, y ganglios linfa-
ticos. La causa de la muerte: compresion tumoral de Ia
vena cava y la infiltracion tumoral en las cavidades car-
diacas derechas, ademas de hemorragia pulmonar masiva.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El caso ilustra la naturaleza agresiva de los angiosarco-
mas cardiacos, siendo una clinica ambigua, las imagenes
han avanzado, sin embargo, el abordaje puede ser som-
brio como en este caso, el cual se obtuvo en la autop-
sia. El prondstico para estos pacientes es desfavorable,
con una supervivencia promedio de 6 a 11 meses desde
el diagnodstico. El tratamiento depende de la extension
de las metastasis y puede incluir reseccién quirlrgica,
radioterapia para reducir el tamafo del tumor vy aliviar
sintomas, y quimioterapia con agentes como doxorru-
bicing, ifosfamida y paclitaxel. Ademas, se han utilizado
terapias dirigidas como inhibidores de tirosina quinasa,
angiogénesis y proteasomas para tratar estos tumores.
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INTRODUCCION

La apendicitis se define como la inflamacién del apén-
dice cecal y representa la causa mas comun de abdo-
men agudo e indicacién quirdrgica de emergencia en
el mundo.l La existencia de los tipos crénicos de apen-
dicitis esta bien reconocido. La apendicitis crénica se
caracteriza por dolor constante mas de 3 semanas,
recurrentes sintomas de intervalo de dolor abdominal
por el mismo tiempo.2 La apendicitis recurrente y la
apendicitis cronica representan 10% y de 1a 1.5% de los
pacientes con apendicitis respectivamente.3

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Masculino de 46 afos sin antecedentes créonicos niega
tabaquismo, alcoholismo, alérgicos, transfusiones y ci-
rugfas. Comienza hace 4 semanas con dolor periumbi-
lical que intensifica, migra a fosa iliaca derecha nausea
y vomito, acude a consulta privada donde se maneja
sintomatologia, sin antibidtico ninguna ocasion, con
mejorfa parcial de dolor posterior a las 48 hrs, persis-
te distension y dolor en fosa iliaca derecha a la flexion
y al decubito dorsal de similar intensidad que, al inicio,
manejo sintomatico las semanas subsecuentes. Explo-
raciéon consciente, palidez de tegumentos, mucosa oral
hUmeda cardiopulmonar sin compromiso, abdomen pe-
ristalsis presente blando, doloroso a la palpacién vy re-
sistencia muscular en fosa iliaca derecha, rebote nega-
tivo dolor en fosa iliaca derecha a la flexion abdominal.
Proteina c reactiva de 13.02 mg/| resto sin alteraciones,
TAC abdominal apéndice con aumento de dimensiones
Fig.l adherida a pared con proceso inflamatorio Fig.2
Se realiza apendicectomia laparoscdpica encontrando
apéndice aumentada de volumen Fig.3 ausencia liqui-
do de reaccion o colecciones, adherencia de apéndice a
pared, base amplia, se realiza apendicectomia con gra-
padora intestinal 60 mm. Laparoscopia sin mas datos
patolégicos, paciente con buena evolucién egresado
sin fuga o fistula a los 6 dias. Patologia, describe apen-
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dicitis cronica agudizada severa y periapendicitis aguda
y crénica transmural.

DISCUSION

La apendicitis cronica inicia con la obstruccion parcial,
transitoria de la luz apendicular con dilatacion progresi-
va del apéndice, lo que hace que la presion intraluminal
aumentey libere la obstrucciéon.3 Se presenta con dolor
abdominal prolongado o intermitente. con los siguien-
tes criterios: persistencia de sintomas por mas de dos
semanas, confirmacion de inflamacién créonica en el
examen patolégico vy alivio de los sintomas después de
la apendicectomia. El diagndstico de apendicitis crénica
debe considerarse en todo cuadro de dolor abdominal
de larga evolucion.3 Ante la duda diagndstica por dolor
abdominal en cuadrante inferior derecho, intermitente
o continuo, se debe proceder a realizar estudios diag-
noésticos como ultrasonido, tomografia y resonancias,
no existen criterios diagnosticos formales ni algoritmo
de manejo para la apendicitis crénica, se considera que
la tomografia es la prueba mas precisa.5 Se ha obser-
vado que el tratamiento previo con antibidticos alivid
algunos de los sintomas como dolor en el cuadrante
inferior derecho, antes de tratamiento quirlrgico.6,7
Los pacientes con apendicitis crénica quedaron libres
de sintomas después de la cirugia.8

CONCLUSIONES

La apendicitis cronica, menos frecuente que la aguda,
presenta un reto diagnostico. Este caso destaca la ne-
cesidad de considerar apendicitis cronica en pacientes
con dolor abdominal prolongado o recurrente en el
cuadrante inferior derecho. La tomografia es esencial
para la evaluacién precisa, La apendicectomia laparos-
copica ha demostrado ser efectiva en la resolucion de
los sintomas, subrayando su papel como tratamiento
definitivo. Una sospecha clinica, uso adecuado de ima-
geny cirugia disminuye la morbilidad en los pacientes.
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INTRODUCCION

La Osteomielitis es una infeccién del hueso y médula
6sea, que se considera catastrofica dentro del dm-
bito médico, cuando se presenta supone un reto en
el que se analizan diversos escenarios terapéuticos
uno mas radical que otro, entablando el dilema entre
amputar o intentar salvar la extremidad por distintos
medios.

El salvamento de una extremidad, también conocida
como preservacion de extremidad, se refiere a los
procedimientos quirdrgicos disefados de acuerdo
con la zona anatdémica afectada para preservar una
extremidad lesionada o enferma (7).

Por otro lado, la amputacion comprende la extir-
pacion de una extremidad/miembro o parte de un
miembro, en general como consecuencia de una le-
sion, enfermedad, infeccion o cirugia (2).

Epidemioldégicamente es relevante ya que, en el afo
2015, se registraron 5,379 accidentes de transito en
las zonas urbanas de Durango, cuya poblacién mas
afectada son los motociclistas predominantemente
hombres jovenes (3). Por ende, es relevante la inter-
vencion adecuada para disminuir el impacto en la ca-
lidad de vida del paciente.

La infeccion del sitio operatorio es una de las infec-
ciones nosocomiales mas comunes, es presentada en
alrededor del 38% de los pacientes sometidos a pro-
cedimientos quirdrgicos (4).

Por lo que, en esa revision bibliogréfica, se busca
comprender, analizar y racionar sobre la toma de de-
cisiones realizada en el caso clinico propuesto, todo
esto basdndose en criterios e indicaciones que nos
ayudan a verificar qué procedimiento es preferible
para este caso en especifico.

PRESENTACION DEL CASO

Se trata de un paciente masculino de 21 afnos de edad
el cual acude al servicio de urgencias del Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS) HGZ 1 Durango el
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dia 24 de octubre del 2023, tras ser referido del Hospi-
tal General 450 de Durango. Inicia su padecimiento el
11 de marzo del 2023 al sufrir un accidente de moto-
cicleta presentando una fractura de fémury tibia con
datos de rodilla flotante expuesta, siendo manejado
de primera instancia con fijador externo, aunado a te-
rapia antibidtica y aseos quirlrgicos, posteriormente
se reinterviene con aplicacion de placas en fémury
tibia (Imagen 1), el cual a su cita de seguimiento se
reporta infeccion de sitio quirtrgico en fémur, siendo
intervenido para retiro de placa de fémury manejado
con perlas de antibidtico por 2 meses.

Figura 1. Diferentes proyecciones radiolégicas que muestran las placas y
tornillos estabilizadores (a: anteposterior, b: lateral, c: anteroposterior).

Al ingresar al hospital donde se realizé el tratamiento
definitivo, se encontrd al paciente, con presencia de
herida quirlrgica en extremidad inferior derecha con
bordes bien afrontados sin salida de material puru-
lento, presentando una herida en la parte anterior de
la pierna con exposicién 6ésea de 7x4 cm (imdgenes 1y
2), con tejido 6seo desvascularizado, salida escasa de
secrecion serosa, neurolégicamente preservado. La
extension del pie conservo la movilidad de los dedos
con alteracion en la flexion dorsal y llenado capilar
inmediato.

Se utilizd una terapéutica a base de analgesia, anti-
bidtico y protocolo quirtrgico.
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Asociada a mal prondstico con altas posibilidades de
amputacion supracondilea.

Figura 2. Estado de las heridas al ingreso urgencias (a:vista anterior de
pierna, b: vista lateral del muslo)

Figura 3. Estado de las heridas previo a la amputacién (a:vista anterior
de pierna, b: vista lateral del muslo)

Durante su estancia intrahospitalaria es trasladado
3 quiréfano en multiples ocasiones con la finalidad
de realizar aseos quirlrgicos, tomas de biopsia para
valorar viabilidad 6sea, retiro de material de osteo-
sintesis.

Tras consulta de infectologia durante su estancia
hospitalaria se encontraron muestras positivas a
Proteus Mirabilis y Klebsiella Pneumoniae, ajustando-
se tratamiento antibidtico, sin respuesta favorable.

Durante la Gltima cirugia para aseo quirlrgico y des-
bridamiento, se valoré la viabilidad de tejidos blandos
y de fémur proximal obteniendo como resultado un
mal prondstico, por lo que se propuso como alter-
nativa la amputacion supracondilea alta, informando
tanto al paciente como a familiares, los beneficios y
complicaciones de esta opcién terapéutica. El dia 6
de enero del 2024, se llevé a cabo la cirugia de ampu-
tacion supracondilea alta, para eventualmente el dia
16 de enero del 2024 ser dado de alta por el servicio
de Traumatologia y Ortopedia tras 10 meses de evo-
lucién, sin ninguna complicacion adicional.

Los estudios radiograficos de tibia muestran la pre-
sencia de una placa bloqueada de tibia proximal, sin
datos de fatiga o aflojamiento, la articulaciéon tibio-
femoral presenta datos de artrosis y disminucion del
espacio articular bicomparitimental. El estudio de
imagen de fémur presenta una fractura supracon-
dilea con datos de consolidacion 6sea en mala posi-
cion, aunado a posible pseudoartrosis y con material
de osteosintesis.

DISCUSION Y COMENTARIOS

La decisién entre el salvamento de una extremidad
y la amputacidon es un proceso altamente complejo
y deben integrarse diversos factores tanto médicos,
emocionales y funcionales del paciente, es necesa-
rio comprender que cada paciente es Unico y debe
tratarse cuidadosamente para optimizar los resultados
con finalidad de mejorar la calidad de vida del paciente.

Se sometié a valoracién en base a las escalas pre-
sentadas anteriormente Ia posibilidad de realizar una
amputacion como tratamiento definitivo, encontran-
dose como resultado

. Indice predictivo de salvacién: Se obtuvieron 10
puntos.

. En dicha escala se considera la amputacion del
miembro afectado al tener una puntuacion ma-
yor a 8.

. Puntuacion de severidad de la extremidad: Se
obtuvieron 6 puntos.

. Se propone que un PSEL <7 puntos es predictivo
de salvacion del miembro.
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. Indice de salvacion de la extremidad lesionada:
Se obtuvieron 7

. Cuando la puntuacion es menor a 6 hay posibi-
lidad de salvacion y si la puntuacion es igual o
mayor a 6 es predictivo de amputacion

. Puntuacién de la lesidn nerviosa, isquemia, con-
taminacién de partes blandas, lesion 6sea, shock
y edad: Se obtuvieron 9 puntos

Presenta un gran valor predictivo para determinar Ia
amputacion, se considera que al obtener >7 puntos
se recomienda la amputacion

. Escala de MESS: Se obtuvieron 6 puntos

Esta escala menciona que con una puntuacién menor
a 4 hay que intentar salvar la extremidad y si la pun-
tuacién es mayor a 7 se recomienda la amputacion.

El resultado arrojado determind que la mejor alterna-
tiva para tratar al paciente, es la amputacion, debido
al accidente en motociclets, y a las complicaciones
provocadas tales como la infeccién del sitio quirar-
gico por agentes como Proteus Mirabilis y Klebsiella
Pneumoniae.

El dia 6 de enero del 2024, se llevd a cabo la cirugia de
amputacion supracondilea alta, para eventualmente
el dia 16 de enero del 2024 ser dado de alta por el ser-
vicio de Traumatologfa y Ortopedia sin ninguna otra
complicacion.
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INTRODUCCION

La hepatitis C es una infeccion viral que causa una inflama-
cion que dafa el higado. Se puede contraer la infeccion si
se expone al virus de la hepatitis C (VHC) después del con-
tacto con sangre que porta el virus. La hepatitis C puede
causar infecciones agudas o cronicas.

Alrededor del 20% al 30% de las personas con hepatitis
C crénica desarrollan cirrosis. La cirrosis puede provocar
cancer de higado o insuficiencia hepatica.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Paciente hombre de 24 anos que consulta por cuarta vez
en dos meses, refiriendo fatiga persistente

Antecedentes: Vida sexual activa desde los 14 anos, pare-
jas sexuales incontables, uso irregular de condon, el pa-
ciente es bisexual.

Alcohol alcoholismo social, sin llegar a la embriaguez, taba-
quismo negado, uso cannabis ocasiona vy nitrito de amilo.

Padecimiento actual: Paciente que acude a consulta con
médico familiar por cuarta vez en dos meses, por fatiga
persistente, malestar abdominal en el cuadrante superior
derecho e hiporexia en las Ultimas 6 semanas aproximada-
mente, ya multitratado con multivitaminicos, analgésicos
y antiinflamatorios, cuenta con diagndstico de colico biliar.

A la Exploracién fisica se encontré neurolégicamente in-
tegro, facies fatigada, exploracion dirigida: dolor a la palpa-
cion abdominal superficial y profunda en cuadrante supe-
rior derecho, no hay visceromegalias, estado de coloracion
e hidratacion de tegumentos adecuada. Peso: 78 Kg Talla:
1,73 M IMC: PA: 110/70 mmHg, FC: 78LPM, FR: 18RPM, Tem-
peratura: 36.8°C

Los laboratorios con Transaminasemia a expensas de
alanina aminotransferasa (ALT) 150 U/L, aspartato amino-
transferasa (AST) 180 U/L. fosfatasa alcalina (ALP) 90 U/L
bilirrubina total: 2.5 mg/dL, bilirrubina directa: 0.5 mg/dL.
bilirrubina indirecta: 2.0 mg/dL. proteinas totales: 6.5 g/dL.
albumina: 4.0 g/dL. tiempo de protrombina (TP): 13 segun-
dos.Panel viral: Anticuerpos anti-VHC (Anti-HCV): Positivo;
anticuerpos totales anti-VHA: Positivo

Diagnodstico diferencial: La persistencia del dolor podria
sugerir una colecistitis, gastritis o pancreatitis y en muy

pocas ocasiones es una patologfa coldnica.

Diagndstico final: El paciente ha sido diagnosticado con
hepatitis C aguda, confirmado por anticuerpos anti-HCV
positivos y sintomas de fatiga, malestar abdominal y pér-
dida de apetito. Las pruebas de funcion hepatica mues-
tran elevacion de transaminasas, indicando dafo hepati-
co. Se recomienda iniciar tratamiento antiviral y realizar un
seguimiento regular para evaluar la respuesta y prevenir
complicaciones, se remite el paciente a segundo nivel.

Evolucion: Inicialmente, es probable que presente persis-
tencia de sintomas como fatiga y malestar abdominal. Du-
rante las primeras semanas de terapia, se debe monitori-
zar la funcion hepética y la carga viral, crucial para evaluar
la efectividad del tratamiento.

DISCUSION Y COMENTARIOS

Este caso resalta la complejidad del diagndstico y mane-
jo de la hepatitis C aguds, especialmente en un contexto
de factores de riesgo como promiscuidad y toxicomanias.
La persistencia de sintomas como fatiga y malestar ab-
dominal, a pesar de tratamientos previos, subraya la ne-
cesidad de un diagndstico preciso y oportuno. Ademas,
la educacion del paciente sobre la hepatitis C, sus modos
de transmision y la importancia de seguir un tratamiento
antiviral son esenciales para mejorar el prondstico y evitar
complicaciones futuras.

CONCLUSIONES

El pronostico del paciente con hepatitis C varfa segun car-
ga viral, tratamiento y estilo de vida. La adherencia al tra-
tamiento es clave para mejorar la salud.
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INTRODUCCION

El periodonto, es un conjunto de tejidos que rodean
y soportan los dientes en la cavidad bucal. Su funcion
principal es mantener los dientes firmemente ancla-
dos al hueso maxilar o mandibular y protegerlos de las
fuerzas que se generan durante la masticacion. El pe-
riodonto estd compuesto por cuatro estructuras: en-
cias, ligamento periodontal, encia y hueso alveolar. En
nuestro proyecto utilizaremos como tejido de estudio
el ligamento periodontal con la finalidad de evaluar la
presencia de dos moléculas, RANKL y OPG, las cuales
estudios previos reportan que podrian tener relaciéon
en la progresion de la enfermedad periodontal la cual
es definida como una patologia inflamatoria cronica vy
osteoinfecciosa.

La relacién entre RANKL (ligando del receptor activador
del factor nuclear kappa B) y OPG (osteoprotegerina)
es esencial para regular el equilibrio entre la formacion
y resorcion 6sea. Un desequilibrio en esta proporcion
puede estar implicado en la progresion de algunas
enfermedades tales como la enfermedad periodontal,
afectando la estabilidad del tejido periodontal. Un as-
pecto clave en la regulacién de estos procesos es la
proporcion entre RANKL y OPG. En este caso clinico,
analizamos la proporcion RANKL/OPG en los diferentes
estadios de la enfermedad periodontal.

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Paciente mayor de 18 afos, de género masculino, a al
cual se le realizd un diagnostico periodontal y pulpar,
fue sometido a extraccion dental en la clinica de ciru-
gia bucal de la Facultad de Odontologia de la Univer-
sidad Juarez del Estado de Durango. Una vez realizada
la extraccion dental, se realizé la extraccion de tejido
periodontal adyacente para su analisis (Figura 1). El pe-
riodonto fue almacenado en RNAlater para posterior-
mente analizar la proporcion de RANKL/OPG mediante
RTQPCR, evaluando su expresion en funcion del estado
periodontal y pulpar. Se capturd una fotografia del pro-
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cedimiento de extraccion de periodonto con la previa
obtenciéon del consentimiento informado para la utili-
zacion de sus tejidos en esta investigacion, que busca
ampliar el conocimiento sobre la relacion entre la enfer-
medad periodontal y la proporcion RANKL/OPG.

Figura 1. Extraccién de tejido periodontal adyacente para su andlisis.

DISCUSION Y COMENTARIO

La proporciéon RANKL/OPG es un indicador clave en el
remodelado 6seo y su desequilibrio se ha asociado con
la progresion de la enfermedad periodontal. En este
caso, el analisis de los niveles de RANKL/OPG en el teji-
do periodontal podria proporcionara informacién sobre
como esta proporcion se altera en los diferentes esta-
dios de la enfermedad periodontal.
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INTRODUCCION

El colangiocarcinoma representa el 3% de las neoplasias
gastrointestinales y se pueden dividir en 3 subtipos:
Intrahepatico, perihiliar o distal. El subtipo perihiliar o
tumor de Klatskin es el mas frecuente en hombres, en
un 51.2%. Es un tumor agresivo, silente, asociado con
ictericia obstructiva, pérdida de peso, dolor abdominal,
prurito y colangitis aguda.

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Masculino de 64 afos de edad, cursa con diagnostico de
DM2y HTA de 5 afos de evolucion, y de cirrosis hepatica
y colecistectomia hace 2 afios. Refiere pérdida de peso
de 10 kg en el Ultimo mes y coluria y prurito generaliza-
do al momento actual. A la exploracion fisica: orientado
es sus tres esferas, Glasgow 15, ictericia generalizads,
deshidratado, normocéfalo, pupilas isocdricas normo-
reactivas, adenopatias palpables en cuello. Térax y area
precordial sin alteraciones. Abdomen globoso por pa-
niculo adiposo, con dolor a la palpacion en epigastrio
irradiado a hipocondrio derecho (9/10 EVA), punzante
e intermitente. Sin visceromegalias palpables. Genita-
les normales. Extremidades superiores e inferiores in-
tegras, sin limitacion al arco del movimiento vy llenado
capilar retardado de 3 segundos.

Se le realiza biometrfa hematica reportando Hb: 12.4 g/
dL, VCM:111.1 g/dLy HCM: 34.2 g/dL.

Las pruebas de funcionamiento hepatico, albumina de
3.1g/dL, globulinas de 5.0 g/dL, alanina transaminasa 51
y aspartato transaminasa de 152, fosfatasa alcalina de
334, bilirrubina total de 14.8 mg/dL, bilirrubina directa
de 11.1 mg/dLy bilirrubina indirecta 3.7 mg/dL.

USG hepatico: Higado hipotréfico con I6bulo izquierdo
10 cm, de bordes romos, presencia de patron heterogé-
neo de tipo granular compatible con hepatopatia cro-
nica y dilatacion de vias biliares intra y extrahepaticas,
con inversion del flujo vascular.

TAC abdominopélvico: lesion hepatica perihiliar suges-
tiva de proceso neopldsico que condiciona dilatacion
de via biliar intrahepatica izquierda y trombosis de vena
porta con formacién de vasculatura colateral (Figura 1).

Figura 1. TC de abdomen contrastada de colangiocarcinoma hiliar

Diagnostico diferencial: Colangitis esclerosante
Diagnostico final: Tumor de Klatskin

Pronéstico: Supervivencia sin tratamiento quirdrgico
6-12 meses de vida.

DISCUSION

El colangiocarcinoma es una enfermedad maligna del
epitelio biliar, agresiva, clasificada segln su origen ana-
tomico. El antigeno de superficie celular de carbohidra-
tos (CA19-9), es un marcador tumoral excretado por el
epitelio biliar. De etiologia diversa se puede asociar a
infecciones parasitarias, colangitis esclerosante prima-
ria, cdlculos biliares o lesiones quisticas, hepatopatia
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crénica o genética. Los pacientes con clinica de ictericia
obstructiva debido a un tumor de Klatskin suelen pre-
sentar sintomatologia en etapas tardfas. El Unico trata-
miento curativo es la reseccién quirdrgica que prolonga
la supervivencia.

COMENTARIOS

Su abordaje terapéutico es quirrgico, aunque en fases
avanzadas la supervivencia es baja por su alta morta-
lidad. El diagnéstico temprano mejorarfa la calidad de
vida y pronostico de los pacientes.

CONCLUSIONES

El tumor de Klatskin es tratable quirGrgicamente; el tipo
IIl de nuestro caso tiene criterios de irresecabilidad, por
cirrosis hepatica y oclusion de vena porta proximal. El
prondstico del paciente es malo por su etapa avanzada,
debe enfatizarse en el diagndstico oportuno.
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CRYPTOCOCCUS NEOFORMANS. UN AGENTE
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INTRODUCCION

La infeccién por criptococo, es la causa mas comuin de
meningitis en adultos infectados con virus de inmu-
nodeficiencia humana (VIH) representando un 68% de
los casos, mientras que el 32% restante no esta rela-
cionada con VIH. Las especies de criptococo pertene-
cen al género de basidiomicetos levaduriformes, co-
lonizan vegetacion y otros animales. Liberan esporas
que son aspiradas por el ser humano. Tienen una pared
conformada por polisacaridos como son glucoronoxi-
lomanano y galactoxilomanano, que les confieren una
inmunogenicidad Unica, ademas de volverlos dificiles de
erradicar. La infeccion en sistema nervioso central se
presenta con fiebre, alteracion del estado de alerta, le-
targia, cefalea, ataxia, afasia, crisis convulsivas, diplopia,
rigidez de nuca, ndusea, vomito. Duracion insidiosa de
los sintomas, desde 1a 2 semanas, hasta 12 semanas en
los no relacionados a VIH.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Hombre de 66 afnos, originario de Vicente Guerrero,
Dgo., residente de Durango, Dgo., comerciante. Pade-
cio hiperplasia prostatica benigna desde 2018 en trata-
miento, secuelas de evento vascular cerebral isquémico
RANKIN V desde 2021 con crisis convulsivas de inicio
tardio en tratamiento.

Inicio el 10 de noviembre del 2023 con ataque al estado
general, tos con esputo blanquecino en accesos. El 21
de octubre se agregd cefalea holocraneans, intermi-
tente, fiebre y diaforesis sin predominio de horario. El
24 de octubre present6 disnea en reposo, deterioro del
estado de alerta, por lo que fue traido a esta unidad
al servicio de urgencias. Clinicamente con deterioro del
estado de alerta, rigidez de nuca, disnea, disminucion
de murmullo vesicular bilateral, crépitos, sin sibilancias,
hemiplejia derecha, reflejos osteotendinosos aumenta-
dos, Babinski bilateral.

En sus laboratorios iniciales del 24 de noviembre, sin
leucocitosis, 10,000 céls. con neutrofilia de 76%, protei-
na C reactiva 202. Se realizd tomografia de térax en Ia
cual se encuentra broncograma aérea, infiltrado basal
bilateral periférico, lesiones cavitadas multiples en re-

gion de infiltrado (Figura 1). Tras ingreso a piso de me-
dicina interna, se realizdé puncidon lumbar el dia 30 de
noviembre con citoquimico que reportd pleocitosis,
hipoglucorraquia, e hiperptroeinorraquia. EI 01 de di-
ciembre se reportd cultivo positivo para Criptococcus
neoformans (Figura 2) y se inicid tratamiento con anfo-
tericina B liposomal a dosis de 5 mg/kg/dia. Se realizd
resonancia magnética el dia 07 de diciembre donde se
evidencié lesién en cabeza de nlcleo caudado derecho
con realce anular y restriccion a la difusion (Figura 3).
Fallecié el dia 17 de diciembre del 2024.

Figura 1. TC de térax con broncograma aéreaq, infiltrado basal bilateral
periférico, lesiones cavitadas multiples en regién de infiltrado

Figura 2. Criptococcus neoformans en liquido cefalorraquideo, tefiido con
tinta china
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Figura 3. RM craneo con evidencia lesién en cabeza de nicleo caudado
derecho con realce anular y restriccién a la difusion
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DISCUSION

En el caso clinico en cuestion, se tratd de infeccién por
criptococo no asociada a VIH, no se logré identificar
alguna otra causa de inmunosupresion, sin embargo,
llama la atencién que el cuadro se presentd con afec-
cién pulmonar, que, si bien no se determind mediante
biopsia, presento lesiones fueron altamente sugestivas.
Por otro lado, el cuadro de neuroinfeccién se manifes-
td como infeccidon en paciente inmunocompetente con
respuesta inflamatoria sistémica manifiesta. Resulta
interesante y a destacar que es un agente etioldgico
de suma importancia, ademas de tasas altas de morbi
mortalidad, del cual no debemos de pasar por alto a la
hora de sospechar neuroinfeccion, solicitando de ma-
nera dirigida tincién con tinta china para descartarlo.
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INTRODUCCION

A lo largo del tiempo y en todas las culturas, los na-
cimientos multiples han generado temor y fascinacion
por la llegada inesperada de dos recién nacidos cuan-
do solo se esperaba uno. Los gemelos siameses son
un fendmeno raro de las gestaciones monocoriales
monoamnidticas, ya que su incidencia varia en uno de
cada 50,000 a 200,000 nacimientos.(1) Estos se asocian
a malformaciones con unién organica que en la mayoria
de las ocasiones presentan una repercusion hemodina-
mica que puede ser fatal.(2) En paises en desarrollo, la
falta de un adecuado control prenatal facilita el diag-
néstico tardio con potenciales riesgos obstétricos, por
lo que un diagndéstico temprano y plan adecuado mejo-
ran el pronéstico materno.(3)

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Se trata de paciente femenino de 20 afos de edad con
segunda gesta, parto previo en el 2021 sin eventualida-
des, sin antecedentes patolégicos, con un control pre-
natal deficiente a razén de 03 consultas en su centro de
salud sin ultrasonidos previos.

Ingresa paciente al drea de Triage obstétrico con datos
clinicos de trabajo de parto, evidenciando al ultrasonido
obstétrico un embarazo gemelar monocorial monoam-
nidtico pélvico de 37.0 semanas de gestacion por feto-
metria con taquicardia fetal, destacando dificultad para
la diferenciacion y medicién de la circunferencia abdo-
minal (figuras 1y 2), por lo que se decide su ingreso para
resolucién de la gestacién via especificas para el diag-
ndstico correspondiente a siamés toracopago (Figura 3).

Figura 2. Circunferencia abdominal no delimitada
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Se realiza cesarea tipo Kerr, encontrando primer geme-
lo pélvico intentando extraccion fetal con maniobra de
Bracht a lo cual se encontré resistencia, por lo que se
realiza prolongacion de la histerotomfa con posterior
salida fetal evidenciando recién nacidos unidos en re-
gion toraco-abdominal, entregandose a pediatra sin
llanto espontaneo e hipotdnicos con necesidad de re-
animacion neonatal avanzada, se concluye el acto qui-
rirgico sin complicaciones.

En los hallazgos se reporta cavidad amnidtica Unica, asi
como placenta Unica normoinserta en cara posterior
del Utero. Gemelos con unidn toraco-abdominal y cor-
don umbilical Unico con dos arterias y una vena. Neo-
natos femeninos con peso de 5,200 gramos, talla de 46
centimetros, Capurro de 35.1 semanas de gestacion vy
Apgar no valorable. A la exploracion fisica de ambos re-
cién nacidos se reporta un corazén Unico compartido
por ambos gemelos con cardiopatia congénita cianoé-
gena no especificada la cual propicia el fallecimiento a
las tres horas del nacimiento. La madre cursd sin com-
plicaciones posoperatorias, egresando del servicio a las
46 horas de la intervencion.

DISCUSION Y COMENTARIO

Los gemelos siameses generalmente tienen un pronés-
tico sombrio, ya que la tasa de supervivencia total es
del 7,5% y de estos solo el 60% de los casos separados
quirtrgicamente sobreviven.(4) El éxito de las cirugias
de separacion en gemelos toracépagos dependen prin-
cipalmente de la extensién de los érganos compartidos,
ya que un solo corazdn puede impedir la superviven-
cia de ambos gemelos.(5) Las imagenes prenatales y la
valoracién del compromiso organico pueden conducir 3
mejores intervenciones y mejorar el prondstico neonatal.
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INTRODUCCION

Segun estudios la EGB puede presentarse en cualquie-
ra década de la vida sin embargo el pico de incidencia
se sitla entre la quinta y la séptima. La relacion Mu-
jer:Hombre es hasta de 10:1y su prevalencia en la pobla-
cion general es de 0,5-1,0%. Si no se maneja adecuada-
mente puede desarrollar complicaciones significativas
como problemas cardiovasculares, osteoporosis y pro-
blemas con Ia vision.

DESCRIPCION DEL CASO CLiNICO

Hombre de 32 afos, soltero, heterosexual, vida sexual
activa desde los 20 afos, ingeniero en informatics,
trabaja para una empresa de desarrollo de software y
redes, no fumador. consumo ocasional de alcohol, no
mayor a 4 cervezas. Niega uso de drogas recreativas.
Actividad fisica 5 veces por semana (gimnasio) sin uso
de suplementos o complementos alimenticios. Vacuna-
cién completa contra COVID-19 (una dosis de Pfizer, una
dosis de Moderna y refuerzo de Abdala).

Acude multiples ocasiones a consulta de medicina fa-
miliar indicando presencia de sintomas previamente
diagnosticados como “estrés” dentro de los cuales se
encuentran palpitaciones e hiperhidrosis asi como sen-
sacion de calor intenso, posteriormente comienza con

pérdida de masa muscular y peso, acude nuevamente
con medico particular refiriendo insomnio, inquietud,
dolor articular, mareos asi como no mejoria de los sin-
tomas iniciales descritos anteriormente si no aumento
empeoramiento de los mismos, a la Exploracion fisica
se encuentra con movimiento tipo tics en extremidades
inferiores, con franca diaforesis, escleras con aumento
de la vasculatura y eritema en conjuntivas cuello cilin-
drico simétrico sin aumento de volumen en tiroides sin
presencia de nédulos tiroideos palpables, ruidos cardia-
cos con aumento de frecuencia e intensidad, dolor a la
palpacion en articulacion de las rotillas y codo, resto sin
alteraciones. Se realizaron los siguientes estudios de
laboratorio: Tiroglobulina: Elevada, T4 libre: Aumentada
(3.5 ng/dL; rango normal 0.8-1.8 ng/dL). TSH: Suprimida
(<0.01mUl/L; rango normal 0.4-4.0 mUI/L), presencia de
anticuerpos antirreceptor de TSH (TRAb) positivos. Se
realizd el diagnostico de Enfermedad de Graves, corro-
borado por la presencia de hipertiroidismo, anticuerpos
positivos y caracteristicas clinicas, se indica de mane-
ra inicial tiamazol y propranolol posteriormente envid
a endocrinologia en donde decidid iniciar tratamiento
con yodo radiactivo (I-131) debido a la preferencia del
paciente por una soluciéon a largo plazo con un pronoés-
tico reservado a evolucion.

1123



Pl ARCHIVOS DE SALUD

EVALUACION DE LA PROPORCION RANKL/
OPG, CONCENTRACION DE DKK-1Y EXPRESION
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INTRODUCCION

La pulpa dental es un tejido que esta implicado en
complejos procesos de remodelacion Osea y respues-
ta inflamatoria, que pueden verse alterados en diver-
sas patologias, como la enfermedad periodontal. Un
aspecto clave en la regulacion de estos procesos es Ia
proporcién entre RANKL (ligando del receptor activador
del factor nuclear kappa B) y OPG (osteoprotegerina),
moléculas que controlan la diferenciacion de osteoclas-
tos y el equilibrio entre la formaciéon y resorcion ésea.
Ademas, en poblaciones expuestas a fluoruros, factores
moleculares como WNT/B-catenina, MMP20 vy la protei-
na dickkopf-related protein 1 (DKK-1) pueden jugar un
papel crucial en la salud dental. En este caso clinico,
analizamos tanto la relacion RANKL/OPG en los dife-
rentes estadios de la enfermedad periodontal como la
expresion de otras proteinas en pacientes expuestos a
fluoruros (DKK-1, MMP20 vy la via WNT/B-catenina).

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Pacientes mayores de 18 afos, de sexo indistinto, a los
cuales se les realizd un diagnodstico pulpar, ademas, se
evaluaron los antecedentes de exposicion a fluoruros,
fueron sometidos a extraccidon dental en la clinica de
cirugia bucal de la Facultad de Odontologia de la Uni-
versidad Juarez del Estado de Durango. Durante el pro-
cedimiento, se obtuvo una muestra de pulpa dental
para su analisis (Figura 1) . La pulpa dental fue dividida
en dos fracciones: una para el estudio de la proporciéon
RANKL/OPG vy los genes WNT y B- Catenina y MMP20
mediante RTQPCR, evaluando su expresiéon en funcion
del estado periodontal y pulpar, y otra para la determi-
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nacion de la concentracion de DKK-1 mediante ELISA, en
relacion con la exposicion a fluoruros. Se capturd una
fotografia del procedimiento de extraccion, que forma
parte de esta presentacion. El paciente firmé el consen-
timiento informado para la utilizacion de sus tejidos en
esta investigacion, que busca ampliar el conocimiento
sobre la proporcién RANKL/OPG asi como la exposicién
a fluoruros y los genes WNT y B- Cateninay MMP20 y la
proteina DKK-1.

DISCUSION

La proporcién RANKL/OPG es un indicador clave en el
remodelado 6seo y su desequilibrio se ha asociado con
la progresion de la enfermedad periodontal. En este
caso, el analisis de los niveles de RANKL/OPG en el teji-
do periodontal y pulpar proporcionara informacién so-
bre como esta relacion cambia en los diferentes esta-
dios de la enfermedad periodontal. Ademas, al evaluar la
expresion de DKK-1 en pacientes expuestos a fluoruros,
podemos explorar el impacto de los fluoruros sobre la
via WNT/B-catening, que juega un rol en la homeostasis
del tejido 6seo y dental. Este caso clinico ilustra coémo
el andlisis molecular puede complementar la evaluacion
clinica, proporcionando mas informacion para el trata-
miento y prevencion de la enfermedad periodontal y Ia
fluorosis dental en poblaciones expuestas a fluoruros.
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INTRODUCCION

Feocromocitoma son tumores neuroendocrinos que
secretan catecolaminas de presentaciéon poco comun
con una incidencia estimada en 0.46 a 0.8 casos por
cada 100,000 personas de origen de la cresta neuronal
que surgen de células cromaffin en la médula supra-
rrenal. Dentro del espectro clinico la triada clasica de
cefalea 60%, diaforesis 52% y palpitaciones ademas de
hipertension paroxistica 35% y normotensos en menos
del 4% de los casos, con un desencadenante por algln
factor (anestesia, miccion o medicamento) .

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Mujer de 31 afios residente de Nazas, Durango. Ante-
cedentes personales patoldgicos sin importancia. Inicid
su padecimiento el 07 de septiembre de 2023, mientras
cursaba la semana 39 de gestacidon con hematuria, por
lo que se realizd ultrasonido renal bilateral que reportd
tumoraciones en ambas glandulas suprarrenales. El 12
de octubre se realizd urotomografia reportando tumo-
racion en glandula suprarrenal izquierda de 69x70 mm
que desplaza al rindn ipsilateral y glandula derecha de
43%x31 mm que desplaza vena cava inferior, ambas hete-
rogéneas, de bordes lobulados, regiones centrales hi-
podensas y realce tenue al medio de contraste; ambos
rinones con litos en célices periféricos de hasta 5 mm
de didmetro (Figura 1).

Figura 1. Urotomografia en la cual se observa tumoracién bilateral a nivel
de gléndulas suprarrenales
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Laboratorios del 20 de octubre con metanefrinas en
orina de 24 horas.17 ug/L, aldosterona en orina de 24
horas 5.7 ug/Ly renina en orina de 24 horas 32.2 pg/mL.
Ingresé a cirugia general y fue valorada por el servicio
de endocrinologia por sospecha de feocromocitoma. El
11 de diciembre se realizé adrenalectomia derecha y se
administré hidrocortisona previa al procedimiento, du-
rante el procedimiento se registré una presion arterial
de 142/96 mmHg por lo que se administrd prazosina
pero por hipotension fue suspendida. El 13 de diciem-
bre se recibi6 reporte de patologia con diagndstico de
feocromocitoma con necrosis del 20% (Figura 2 y 3). El
22 de enero de 2024 se realizd nueva urotomografia
reportando gldndula suprarrenal derecha de 58x39x51
mm de bordes lobulados y definidos con septos finos
en su interior. Laboratorios con metanefrinas en orina

Figura 2 y 3. Reporte de patologia: Feocromocitoma con 20% de necrosis
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CONCLUSIONES

La feocromocitoma, enfermedad rara de células de cro-
mafina que secretan catecolaminas. Los tumores se
conocen ocasionalmente como los tumores del 10%
debido a sus estadisticas Unicas: el 10% son bilatera-
les, el 10% son extrarrenales y el 10% son malignos. La
incidencia de feocromocitoma bilateral aumenta en
los casos familiares, es una causa poco comun de hi-
pertensién con una prevalencia estimada del 0,1 %. La
feocromocitoma bilateral durante el embarazo es una
condicién rara pero potencialmente grave que puede
causar hipertension significativa y complicaciones tan-
to para la madre como para el feto. La identificacion
temprana y el manejo adecuado de la feocromocitoma
son cruciales, ya que la mortalidad materna puede ser
alta. Reportamos un caso de feocromocitoma bilateral
sin hipertensiéon arterial, lo que desafia patrones clini-
cos establecidos. El diagnéstico se confirmé mediante
imagenes y un informe histopatoldgico, evidenciando
niveles elevados de metanerfinas.
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INTRODUCCION

La pulpa dental es un tejido que esta implicado en
complejos procesos de remodelacion Osea y respues-
ta inflamatoria, que pueden verse alterados en diver-
sas patologias, como la enfermedad periodontal. Un
aspecto clave en la regulacion de estos procesos es Ia
proporcién entre RANKL (ligando del receptor activador
del factor nuclear kappa B) y OPG (osteoprotegerina),
moléculas que controlan la diferenciacion de osteoclas-
tos y el equilibrio entre la formaciéon y resorcion ésea.
Ademas, en poblaciones expuestas a fluoruros, factores
moleculares como WNT/B-catenina, MMP20 vy la protei-
na dickkopf-related protein 1 (DKK-1) pueden jugar un
papel crucial en la salud dental. En este caso clinico,
analizamos tanto la relacion RANKL/OPG en los dife-
rentes estadios de la enfermedad periodontal como la
expresion de otras proteinas en pacientes expuestos a
fluoruros (DKK-1, MMP20 vy la via WNT/B-catenina).

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Pacientes mayores de 18 afos, de sexo indistinto, a los
cuales se les realizd un diagnodstico pulpar, ademas, se
evaluaron los antecedentes de exposicion a fluoruros,
fueron sometidos a extraccidon dental en la clinica de
cirugia bucal de la Facultad de Odontologia de la Uni-
versidad Juarez del Estado de Durango. Durante el pro-
cedimiento, se obtuvo una muestra de pulpa dental
para su analisis (Figura 1) . La pulpa dental fue dividida
en dos fracciones: una para el estudio de la proporciéon
RANKL/OPG vy los genes WNT y B- Catenina y MMP20
mediante RTQPCR, evaluando su expresiéon en funcion
del estado periodontal y pulpar, y otra para la determi-

nacion de la concentracion de DKK-1 mediante ELISA, en
relacion con la exposicion a fluoruros. Se capturd una
fotografia del procedimiento de extraccion, que forma
parte de esta presentacion. El paciente firmé el consen-
timiento informado para la utilizacion de sus tejidos en
esta investigacion, que busca ampliar el conocimiento
sobre la proporcién RANKL/OPG asi como la exposicién
a fluoruros y los genes WNT y B- Cateninay MMP20 y la
proteina DKK-1.

DISCUSION

La proporcién RANKL/OPG es un indicador clave en el
remodelado 6seo y su desequilibrio se ha asociado con
la progresion de la enfermedad periodontal. En este
caso, el analisis de los niveles de RANKL/OPG en el teji-
do periodontal y pulpar proporcionara informacién so-
bre como esta relacion cambia en los diferentes esta-
dios de la enfermedad periodontal. Ademas, al evaluar la
expresion de DKK-1 en pacientes expuestos a fluoruros,
podemos explorar el impacto de los fluoruros sobre la
via WNT/B-catening, que juega un rol en la homeostasis
del tejido 6seo y dental. Este caso clinico ilustra coémo
el andlisis molecular puede complementar la evaluacion
clinica, proporcionando mas informacion para el trata-
miento y prevencion de la enfermedad periodontal y Ia
fluorosis dental en poblaciones expuestas a fluoruros.
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INTRODUCCION

Fractura patoldgica se define como aquella que se pro-
duce en un hueso que ha perdido sus propiedades de
viscoelasticidad y resistencia normales secundario a
una enfermedad, ocasionando que aumente su activi-
dad osteoclastica por lo cual el tejido dseo se encuen-
tra debilitado siendo mas susceptible a una ruptura, la
causa mas frecuente de fractura patoldgica es la secun-
daria a metastasis maligna.

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Femenino de 66 afos de edad, APP: DM2 de 15 afos
de evolucion insulino- dependiente, y HTA de 13 anos
en tratamiento con losartan. Iniciando P.A en junio del
2022 refiriendo anorexia y pérdida de peso de 6 kilos,
en diciembre del 2022 refiere la presencia de dolor a
nivel de muslo izquierdo EVA 6/10, un mes es trafda al
hospital 450 debido a una exacerbacion del dolor en
muslo izquierdo EVA 9/10 presentando incapacidad de
mantener la bipedestacion, cayendo de su plano de
sustentacion.

Abordaje terapéutico: Se toma radiografia anteropos-
terior y lateral de muslo izquierdo (Figura 1), se realiza
tac abdominopélvica simple y contrastada (Figura 2),
pasa a tratamiento quirtrgico a nefrectomia radical de
rifndn izquierdo (Figura 3), Se realiza biopsia y fijacion de
fémur, se reporta biopsia del rifién, se reporta biopsia
del fémur, se realiza fijacion definitiva, Se envia al centro
de cancerologia

DISCUSION Y COMENTARIOS

El carcinoma de células renales representa el 3% de to-
dos los canceres, mas comUn en el género masculino
2:1.Solo el 30% de los carcinomas renales va dar metas-
tasis a hueso, siendo mas comun otras neoplasias con
predileccion de metastasis a tejido dseo. En los Gltimos
5 afos en hospital general 450, solo se ha reportado
un caso de paciente femenino que presenta tumor re-
nal como sitio primario y con subsecuente metastasis
a hueso
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CONCLUSIONES

Apoyarnos en la semiologia y estudios paraclinicos para
diagnosticar una fractura patolégica e identificar el si-
tio primario en sospecha de metastasis 6sea de origen
desconocido. Un correcto tratamiento quirlrgico (ne-
frectomia, asi como fijar la fractura patolégica) logra
el control local del tumor, quitando el dolor y evitando
mayores complicaciones. Mal pronodstico por mala res-
puesta de las metdstasis del CCR a la radiacion y los re-
gimenes quimioterapéuticos. El manejo de las metasta-
sis 6seas es multidisciplinario e implica una interaccion
entre los multiples servicios para mejorar la calidad de
vida de nuestros pacientes.

Figura 1. Trazo de fractura simple a nivel de tercio medio de fémur
izquierdo, con bordes mal definidos presentando una imagen radioldcida,
sugestiva de lesion osteolitica.
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Figura 3. Extirpacién de tumor renal izquierda 17 x 10 x 9 cm

Figura 2: Masa renal de caracteristicas imagenolégicas sugerentes de
tumor de células renales en rifién izquierdo

1129



ARCHIVOS DE SALUD

GLOMERULOESCLEROSIS FOCALY SEGMENTARIA,
VARIEDAD DE LA PUNTA: REPORTE DE UN CASO
CON PROTEINURIA MASIVA

Marin Rodriguez Andrea Vianeth ’; Valenciano Carillo Tania Denise’; Lépez Gutiérrez
Eugenia Yulissa'’; Herrera Jiménez Luis Enrique 2

1. Alumnas de pregrado de la carrera de Médico Cirujano de la Facultad de Medicina y Nutricién de la Universidad Juarez del Estado de Durango

2. Médico Internista y nefrélogo, Hospital General 450
Email: viapuntoneth.c8@gmail.com

INTRODUCCION

La glomeruloesclerosis focal y segmentaria se refiere a
un patrén histolégico que se caracteriza por 5 posibles
etiologias, las variantes son: De la punta, colapsante,
variante celular, variante perihiliary por Gltimo la no es-
pecifica.

En esta patologia podemos identificar proteinuria que
puede estar en rango nefrético o sub nefrético, con o
sin deterioro de la funcion renal.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Hombre de 62 afos, odontdlogo. Como antecedentes
médicos relevantes, obesidad moérbida tratada con ci-
rugfa bariatrica hace 7 afos. Cirugia de reemplazo de Ia
rodilla izquierda hace 4 meses por artrosis.

Padecimiento actual: comenzd 4 semanas posterior a3
la cirugia ortopédica descrita con edema de miembros
pélvicos progresivo, ascendente hasta llegar a la anasarca.

En estudios de laboratorio realizados se documentd
proteinuria moérbida, de 40, 000 mg en recoleccion de
24 horas, asi como hipoalbuminemia grave 1.8 g/dL. La
funcién renal conservada con creatinina sérica de 1.2
mg/dL (basal 1.0 mg/dL). Por lo anterior se realizd una
biopsia renal percutanea que evidencid glomeruloes-
clerosis focal y segmentaria variedad de la punta.

Se indic6 tratamiento con prednisona 80 mg al dia y
manejo adicional del sindrome nefrético (estating, IECA,
diuréticos, restriccion de agua y sal). Cuatro semanas
posteriores al tratamiento descrito cursé con mejoria
espectacular de la proteinuria, con nueva medicién en
360 mg en 24 horas. Se comenzé con reduccidn de es-
teroide, la Ultima medicidn con proteinuria indetectable.
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DISCUSION

El presente caso representa el curso clinico habitual de
la GEFyS variedad de la punta, un sindrome nefrético
morbido sin deterioro de la funcién renal y con res-
puesta total a inmunosupresor. Si bien es una entidad
rarg, de la que no se conoce el agente etioldgico espe-
cifico, en nuestro caso, probablemente estuvo asociado
a la ingesta de AINES en el periodo perioperatorio de
la cirugia de reemplazo articular, asi estd descrito en Ia
literatura. Otras probables etiologias que pueden ex-
plicar la patologia no estdn presentes en nuestro caso.
Aunque se trata de una presentacion clinica muy apa-
ratosa, la respuesta al tratamiento suele ser completa
con resolucién del sindrome nefrético semanas poste-
riores al inicio del tratamiento.
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INTRODUCCION

La ingesta de algunos hongos pertenecientes al grupo
de las amanitas puede producir toxicidad leve hasta ca-
sos graves con toxicidad gastrointestinales y hepatica
por sus falotoxinas y amatoxinas, llegando a producir
la muerte. Presentamos dos casos con hepatitis toxica
por ingesta de Amanita virosa.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Dos hermanas indigenas de 57(p1) y 71(p2) afos del Mez-
quital, Durango, ingirieron un hongo blanco que identi-
ficaron como Amanita virossa, el 9-08-2024, presentaron
2 horas después vomito y diarreg, a las 48 horas comen-
zaron con ictericia escleral y (p2) presentd deterioro de
la agudeza visual. Ingresaron a urgencias el 14-08-2024,
documentando, deshidratacién, dafo hepatico agudo y
colestasis con aminotransferasas (AMT) hasta 5250 U/,
bilirrubina total (BT) de 13.8 mg/dl, tiempo de protrom-
bina (TP) 45” prolongado. Leucocitosis 17000, tromboci-
topenia 41000, creatinina 2.4 mg/dl en (p2) y normal en
(p1). Se inici6 bencilpenicilina cristalina sddica, cido ur-
sodesoxicélico (AUD) y ademetionina (AM). Ultrasonido
hepatico sin alteracion. Tomografia de craneo en ambas
y valoracion neuroldgica sin alteraciones. A las 72 hrs de
iniciado el tratamiento se documentd disminucion de
las AMT, BT, TP, que en (p1) se normalizaron a los 10 dfas
y en (p2) a los 10 dias con AMT 109, BT 3.8, TP 3”. En am-
bas la trombocitopenia y Ia leucocitosis se corrigieron
a los 10 dfas, y fueron egresadas. El 6 de septiembre se
encontraron asintomaticas, con biometria hematica y
pruebas de funcién hepatica normales.

DISCUSION

El noventay cinco por ciento de las muertes por inges-
tién de hongos a nivel mundial se deben a hongos que
contienen amatoxina. La amatoxina es estable al calor,
es decir, es igual de todxica tanto si el hongo se come
crudo o cocido. Las falotoxinas contribuyen a la presen-
tacién de sintomas gastrointestinales. La mayoria de
las intoxicaciones por hongos se debe a un error en su
identificacion, los recolectores confunden un hongo to6-
xico con uno comestible. La identificacion de la amato-
xina por laboratorio no estd disponible rutinariamente.

El cuadro clinico consta de tres fases, fase de disenteria
de 6-24 hrs, fase de recuperacion aparente de 24 a 36
hrs, en la cual se presenta elevacion de las aminotrans-
ferasas y la fase de insuficiencia hepatica 2 a 4 dias pos-
terior al consumo de los hongos. La mortalidad alcanza
hasta un 30% de los casos, se presenta a las 2 semanas
posterior a la ingesta. Una disminucion en los niveles
de las AMT y mejoria del TP en esta etapa traduce buen
pronéstico.

CONCLUSIONES

Nuestras pacientes recibieron tratamiento con penici-
lina G, la cual compite con la absorcion hepatica de la
amatoxina, su evolucién clinica fue favorable. Es nece-
sario difundir informaciéon a Ia poblacion de los hongos
comestibles y como saber diferenciarlos de los hongos
potencialmente mortales a fin de prevenir intoxicacion
y sus complicaciones.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Villagran-Vézquez A, Garibay-Orijel R, Ureta C. Distribution changes of
the toxic mushroom Amanita phalloides under climate change scenarios
and its potential risk over indigenous communities in Mexico. Atmosfera
2024;(38):169-186.

2. Le Daré B, Pierre-Jean Ferron, Gicquel T. Toxic Effects of Amanitins: Re-
purposing Toxicities toward New Therapeutics. Toxins 20271;13(6):417-426.
3. Tavassoli M, Afshari A, Letitia-Arsene A, et al. Toxicological profile of
Amanita virosa-A narrative review. Toxicology Reports 2019;(6):143-150.

4. Diaz JH. Amatoxin-Containing Mushroom Poisonings: Species, Tox-
idromes, Treatments, and Outcomes. Wilderness Environ Med 2018;29:111-
718.

5. Horowitz BZ, Moss MJ. Amatoxin Mushroom Toxicity. In: StatPearls
[Internet]. Treasure Island (FL): StatPearls Publishing; 2024 Jan, [Citado:
17 de septiembre del 2024] Recuperado a partir de: https://pubmed.ncbi.
nlm.nih.gov/28613706/ .

6. Gouvinhas |, Silva J, Alves MJ, et al. The most dreadful mushroom
toxins: A review of their toxicological mechanisms, chemical structural
characteristics and treatment. EXCLI J 2024;23:833-859.
7.Yongzhuang Ye, Zhenning Liu. Management of Amanita phalloides
poisoning: A literature review and update. J Crit Care 2018;46:17-22
8. Peredy TR. Amatoxin-containing mushroom poisoning (eg. Amanitqa
phalloides): Clinical manifestations, diagnosis and treatment. In: Up to
Date [Internet]. Publishing 2024 March, [Citado: 15 de Agosto del 2024].
Recuperado a partir de: https://www.uptodate.com/contents/amatox-
in-containing-mushroom-poisoning-eg-amanita-phalloides-clinical-mani-
festations-diagnosis-and-treatment
9. Bonacini M, Shetler K, Yu |, et al. Features of Patients With Severe Hepa-
titis Due to Mushroom Poisoning and Factors Associated With Outcome.
Clin Gastroenterol Hepatol 2017;15:776-779

1137




Pl ARCHIVOS DE SALUD

HEPATOMEGALIA DOLOROSA COMO
MANIFESTACION DE CARCINOMA
EPIDERMOIDE NO QUERATINIZANTE POCO
DIFERENCIADO DE TIMO METASTASICO.

Venaderos Arellano Fatima Viridiana '; Gutiérrez Pérez Luis Alberto’; Martinez de la

Hoya Luis Fernando'.

1. Departamento de Medicina Interna, Hospital General 450 de Durango, Servicios de Salud de Durango.

Email: viridiana95097@gmail.com

INTRODUCCION

Los tumores epiteliales de timo son neoplasias raras
que se desarrollan en mediastino anterior; incluye el
timoma y el carcinoma timico. La mayoria de los tumo-
res mediastinicos son benignos y asintomaticos; mien-
tras que en pacientes sintomaticos suele tratarse de
neoplasias malignas. Los carcinomas timicos son mas
agresivos. El manejo dependera del estadio, extension
e invasion; sin embargo, presentan un alto riesgo de
recurrencia y poca respuesta a la quimioterapia, con su-
pervivencia global a cinco afnos del 55%.

DESCRIPCION DEL CASO CLiNICO

Femenino de 38 afos de edad, originaria y residente de
Durango. Diagnéstico de retraso global del desarrollo y
trastornos de la comunicacion secundario a encefalo-
patia hipoxica perinatal. Inicié su padecimiento en octu-
bre de 2022 con dolor intenso en hipocondrio derecho.
El 21 de noviembre presentd ndusea, vomito alimenta-
rio y pérdida involuntaria de 20 kilos de peso en el lapso
de un mes. El 01 de diciembre acudio al servicio de ur-
gencias por persistencia del dolor abdominal, presentd
taquicardia, taquipnea e hipoglucemia. La exploracion
fisica demostré distension abdominal a expensas de
hepatomegalia dolorosa y ascitis moderada. Laborato-
rios con aspartato aminotransaminasa 548 U/L, fosfa-
tasa alcalina 1412 U/L, gamma-glutamil transpeptidasa
1199 U/L, calcio ionizado 7.63 mg/dL, antigeno cancero-
s0 125 758 U/mL. Se realizé ultrasonido de higado y vias
biliares que reportd proceso infiltrativo difuso hepatico.
Se realiz6 tomografia contrastada de abdomen vy pelvis
evidenciando higado heterogéneo con areas de hipo-
captacion en |6bulo hepatico derecho y lesiones con-
fluentes (Figura 1). Durante su estancia presento fiebre,
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hipoxemia refractaria e hipoglucemia severa. Por esta-
do de gravedad familiares decidieron firmar consenti-
miento Nno maniobras de resucitacion.

El 08 de diciembre presentd paro cardiorrespiratorio
y se declaré defuncion. Se solicitd autorizacion para
realizacion de necropsia la cual fue aceptada. El estu-
dio anatomopatologico reportd adenoma folicular del
|6bulo derecho de tiroides, masa mediastinal de origen
timico, necrosis hepatica masiva y colestasis intracana-
licular e intracitoplasmatica.

El 07 de agosto de 2023 se recibi6 reporte de inmu-
nohistoquimica con diagnoéstico final de carcinoma epi-
dermoide no queratinizante poco diferenciado de timo
metastasico a higado con necrosis y desmoplasia.

TC contrastada de abdomen y pelvis evidenciando higado heterogé-
neo con dreas de hipocaptacién en 6bulo hepdtico derecho y lesiones
confluentes
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DISCUSION

Los tumores epiteliales de timo son neoplasias raras
que se presentan como sintomas toracicos, sindromes
paraneoplasicos o como hallazgo en estudios de ima-
gen. Los carcinomas timicos suelen invadir estructuras
extratoracicas en <7% y la mas comUn es a higado. Pre-
dominantemente son carcinomas de células escamo-
sas o carcinomas indiferenciados. El estudio histopa-
toldgico muestra crecimiento infiltrativo con estroma
desmoplasico, debe documentarse mediante inmuno-
histoquimica donde los marcadores CD5, CD117 y CK
AE1/AE3 son indispensables para el diagndstico. Tienen
un mal prondstico y en caso de tumores irresecables o
metastasis el tratamiento debera ser paliativo.

CONCLUSION

Este caso representd un reto debido a la rapida progre-
sion de la falla multiorgdnica y la presentacién clinica
Unica de metastasis hepatica. La tumoraciéon mediasti-
nal no se evidencid en el estudio de imagen de térax;
sin embargo, se determind que las lesiones hepaticas
eran de origen metastasico por lo que el abordaje in-
tegral con los servicios de imagenologia y patologia fue lo
que permitioé llegar al diagnoéstico de la patologia primaria.
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INTRODUCCION

La cardiopatia en el embarazo ocupa una frecuencia
de 0.4-2% siendo una causa importante de mortalidad
materna. En asociacion a la hipertensién pulmonar re-
presenta mayor riesgo significativo debido a las com-
plejidades agregadas por los cambios fisioldgicos del
embarazo, definiendo la hipertensiéon arterial pulmonar
como una presion sistdlica arterial media (PSAP) >20
mmHg en reposo.

Afecta del 1-2% de las embarazadas, siendo mas comun
en mujeres con antecedentes de enfermedades car-
diacas o pulmonares. Caracterizada por disnea, fatigs,
edema, palpitaciones, cianosis, hipertension arterial,
palpitaciones, entre otros.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Femenina de 22 afos acude a urgencias por sintoma-
tologfa urinaria irritativa y embarazo 21.4 por FUM. Sin
antecedentes heredofamiliares de relevancia clinica,
APNP: alcoholismo, tabaquismo y consumo de metan-
fetaminas suspendidos en noviembre 2023. APP: PCA
que resulta en hipertensién pulmonar diagnosticada en
2015 con mal apego a tratamiento con sildenafil. Posto-
perada de cateterismo a los 7 afos para cierre de CIV.
AGO: GI1, FUM 09/11/2023, ritmo catamenial de 28x3
dias, FPP: 21/08/2024, IVSA 17 afos, 5 compaferos se-
xuales, menarca 15 anos.

Exploracion fisica: Edad mayor aparente a la cronologi-
ca, rubor malar, ingurgitacion yugular grado |, acentua-
cion del sequndo ruido cardiaco en foco pulmonar, ter-
cer ruido cardiaco,abdomen con Utero gestante, sin datos
de abdomen agudo, extremidades integras sin edema.

Diagnoésticos diferenciales: Sindrome de Eisenmenger,
hipertension pulmonar diversas causas: asociacion al
embarazo, lupus eritematoso sistémico, anomalias car-
diacas congénitas.

Complementos diagndsticos

. 16/04/2024: Ultrasonido obstétrico: fetometria de
21 semanas de gestacion y peso fetal de 396 gra-
mos.

17/04/2024: Dilatacion cavidades derechas, FEVI
61%, TAPSE 21 mm, ligera insuficiencia tricUspides,
PSAP 92 mmHg, flujo bidireccional con boca pul-
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monar de 5 mm y boca adrtica de 5 mm QP: QS 1.9

. 05/06/2024: Ventriculo derecho con aumento del
atrio, sobrecarga de presién y volumen de cavida-
des derechas, FEVI 56%, TAPSE 23 mm, insuficiencia
tricUspidea ligera, insuficiencia valvular pulmonar
ligera, PSAP 116 mmHg, flujo bidireccional con boca
pulmonar de 5 mm y boca adrtica de 5 mm QP:
QS 0.9

Manejo obstétrico

. 05/07/24: Con 28.5 semanas de gestacion se envia
a tercer nivel para continuar con su tratamiento y
posible resolucion del embarazo. Sildenafil 50 mg
c/12 horas.

+  Cesarea el 10/07/24 a las 01:10 hrs con 33.5 sema-
nas de gestacion por inicio de actividad utering,
continuando hospitalizada 8 dias, egresando con
sildenafil.

. Diagnostico final: Hipertension pulmonar por per-
sistencia del conducto arterioso.

DISCUSION Y COMENTARIOS

Entre el 3-10% de los pacientes con cardiopatia con-
génita desarrollan hipertension pulmonar (HP), lo cual
aumenta el riesgo materno vy fetal, debido a que Ia re-
sistencia pulmonar no se adapta bien a los cambios he-
modinamicos del embarazo y parto. Solo el 15-25% de
los embarazos llegan a término y el 50% de los bebés
nacen prematuros, con un riesgo de aborto del 20-40%
y una mortalidad perinatal de 7-28%.

El caso describe a una mujer con HP congénita y de-
fectos cardiacos (PCA'y CIV). A pesar de intervenciones
tempranas, la HP de la paciente empeord durante el
embarazo debido al mal apego al tratamiento. A las 28.5
semanas fue referida para posible resolucién del emba-
razo a causa del aumento de la presién pulmonar y la
dilatacién de cavidades cardiacas.

Este caso resalta la necesidad de un manejo multidisci-
plinario y de un apego estricto al tratamiento para re-
ducir riesgos. La HP puede progresar en el embarazo, lo
que subraya la importancia de una evaluacion exhausti-
vay planificacién antes de que una mujer con cardiopa-
tias congénitas decida embarazarse.
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INTRODUCCION

Paciente masculino con caso clinico con intoxicacion
por tinta de téner, el cual presenta relevancia por su
presentacion clinica, abordaje en cuestiones de trata-
miento médico.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Se trata de paciente Masculino de 42 anos con antece-
dente de paralisis Cerebral Infantil, quien ingresa al ser-
vicio de urgencias del Hospital Santiago Ramon y Cajal
de Durango, Dgo, aproximadamente a las 02:00 horas,
donde es traido por familiares ya que presenta dete-
rioro neuroldgico. Se recibe con los TA:100/60mmHg,
FC:89 Ixm, FR 20 rpm, SAT: 88%

A su valoracion médica, se encuentra con tendencia a
la somnolencia, escala de coma de Glasgow 9 puntos
(02, V2, M5), pupilas isocoricas normoreflectivas, fuer-
za muscular no valorable por patologia de base del pa-
ciente y estado basal. Cardiohemidinamicamente con
cifras tensionales con tendencia a la hipotensién, con
palidez de piel y tegumentos ++, con restos de liquido
de colocacion azul en Iabios, y extremidades superiores,
Campos pulmonares normoaereados, sin presencia de
estertores ni sibilancias. Abdomen blando depresible,
no valorable por el estado basal del paciente (somno-
liento), diuresis ausente, extremidades integras con
presencia de atrofia por patologia de paralisis infantil
del paciente.

Al re interrogatorio los familiares refieren que el pacien-
te por equivocacion ingirié el contenido que se encon-
traba en un envase rotulado de coca cola, pero era tin-
ta de toner de impresora a las 21:00 horas y a las 2:00
inicia con tendencia a la somnolencia con deterioro del
estado de alerta, por lo cual lo trasladan a esta unidad
para valoracién y tratamiento médico.
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Figura 1. 2 horas posteriores al ingreso

Paciente que inicia con tinte de piel y conjuntivas de
coloraciéon azul (Figura 2)

Se decide la colocacion de catéter Mahurkar para iniciar
sesion de hemodidlisis. Se pasa a sesién de hemodidli-
sis, la cual el paciente no presento mejoria clinica, pre-
sentando cifras con tendencia a la hipotension en dicho
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procedimiento por lo cual cae en paro cardiorrespirato-
rio, (familiares firman consentimiento informado de no
reanimacion cardiopulmonar).

DISCUSION Y COMENTARIOS

Paciente el cual presenta intoxicacion por tinta de
toner, se inicié como protocolo de paciente intoxica-
do con manejo de la via aérea para su proteccion vy el
método de tratamiento ideal es sesiéon de hemodiali-
sis para filtracion de pintura, el paciente se abordd in-
trahospitalariamente a su llegads, o que perjudico su
pronéstico es su traslado por familiares a esta unidad
médica, por lo cual fallece.

Figura 2. Piel y conjuntivas de la coloracién azul Figura 3. Colocacién de catéter mahurkar en regién femoral.
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INTRODUCCION

El liposarcoma es una neoplasia maligna poco comun
que se origina en el tejido adiposo, siendo mas frecuente
en retroperitoneo y extremidades. Su presentacion en la
glandula mamaria es extremadamente rara, con menos
del 1% de los casos de cancer de mama masculino atribui-
dos a esta entidad. Los liposarcomas mamarios tienden
a ser de gran tamano al momento del diagndstico y re-
quieren tratamiento quirGrgico, seguido de modalidades
adyuvantes como radioterapia, dependiendo del estadio
y las caracteristicas histoldgicas. Este reporte presenta un
caso de liposarcoma mamario en un paciente masculino,
de 60 afos, diagnosticado y tratado con mastectomia ra-
dical, seguido de radioterapia adyuvante.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Masculino de 60 afos. Antecedentes relevantes ambos
padres fallecidos por cancer de tipo desconocido, taba-
quismo suspendido hace nueve afios con un indice taba-
quico de 36, consumo ocasional de marihuana, hiperten-
sion arterial no tratada.

El cuadro clinico comenzdé en 2020, con autodeteccion de
lesion en la gldndula mamaria izquierda, y prurito. Trata-
miento inicial: mastectomia radical modificada. Reporte
histopatolégico liposarcoma de 24 cm, grado histoldgico
G2. Los bordes quirrgicos se encontraban libres de tu-
mor, margen no especificado. 14 ganglios linfaticos, libres
de metastasis.

En 2022, TAC libre de enfermedad a distancia. Fue candi-
dato a radioterapia adyuvante, 50 Gy en 25 fracciones a
la parrilla costal, con un incremento de 14 Gy dirigido a la
cicatriz quirdrgica y la zona de reseccion tumoral.

En la exploracion fisica mas reciente, el paciente mostraba
un estado general favorable con un indice ECOG de 1. La
cicatrizacion en el sitio quirtrgico era adecuada, no habia
nodulaciones palpables y presentaba un arco de movilidad
completo en los miembros superiores. Las extremidades
inferiores no mostraban signos de edema. El paciente per-
manece estable con periodo libre de enfermedad desde
termind de tratamiento.
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DISCUSION Y COMENTARIOS

El liposarcoma mamario es una neoplasia rara en hom-
bres, lo que hace que su diagnoéstico y tratamiento repre-
senten un reto clinico significativo. A diferencia del cdncer
de mama masculino, que es mas conocido, el liposarcoma
es un tipo de sarcoma de tejidos blandos que requiere una
atencién particular debido a su comportamiento biologi-
co Unico vy la falta de gufas especificas de tratamiento. En
este caso, el tumor alcanzé un tamano considerable antes
de su deteccién (T4, NO, M0), pero la ausencia de afecta-
ciébn ganglionar y el grado intermedio (G2) sugieren un
prondstico relativamente favorable.

La indicacion de radioterapia adyuvante es clave en este
tipo de casos, especialmente en tumores de gran tamafo
o cuando los margenes quirdrgicos son estrechos o es-
tan en contacto con el tumor. La evidencia sugiere que la
radioterapia puede reducir significativamente el riesgo de
recurrencia local en sarcomas de tejidos blandos, lo cual fue
una consideracion crucial para el manejo de este paciente.

Este caso resalta la importancia de un enfoque multidis-
ciplinario, y del tratamiento multimodal. Dada la rareza del
liposarcoma mamario en hombres, es vital considerar esta
patologia dentro del diagndstico diferencial en pacientes
masculinos con masas mamarias, aun cuando su inciden-
cia sea muy baja.
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INTRODUCCION

Listeria monocytogenes es un bacilo gram positivo
anaerobio facultativo catalasa positivo y oxidasa nega-
tiva. Se transmite por ingesta de alimentos contamina-
dos, leche y lacteos sin pasteurizar, carnes mal cocina-
das y algunos alimentos procesados [1].

Mediante distintos mecanismos moleculares sobrevi-
ve al ambiente acido del estbmago, el microbiota in-
testinal, acidos biliares, osmolaridad intestinal, bajas
temperaturas y desinfectantes. Es capaz de infiltrarse
en la barrera intestinal, invadir la lamina propia intes-
tinal, diseminarse a ganglios linfaticos mesentéricos y
al torrente sanguineo. A través de células del sistema
inmune innato infectadas atraviesa la barrera hema-
toencefalica. También por transporte axonal retrégrado
de pares craneales [2]. Desarrolla meningitis y se puede
complicar con polirradiculoneuropatia a través de mi-
metismo molecular [3].

Se presenta un caso clinico de meningitis por Listeria
monocytogenes que presentd deterioro respiratorio y
se complicéd con neuropatia axonal motora y sensitiva.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Hombre de 74 afos originario y residente de Zacatecas.
Antecedente familiar sin relevancia. Consumo crénico
de alcohol y tabaco. Diagnéstico de hipertension y dia-
betes desde el ano 2023 en control. Inicid padecimiento
el 29 de agosto de 2024 con cefalea fronto temporal,
opresiva e intensa, posteriormente se agregd fiebre y
diaforesis. El 30 de agosto presentd somnolencia, irri-
tabilidad y desorientacién temporo-espacial por lo que
acudid a nuestro hospital. A su ingreso se encontrd
somnoliento, con taquipnea y rigidez de nuca. Presentd
deterioro neuroldgico y respiratorio por lo que se de-
cidi6 manejo avanzado de la via aérea. Citoquimico de
liquido cefalorraquideo del 03 de septiembre reportd
leucocitos de 130 cel/mm3, mononucleares del 90 %,

glucosa de 102 mg/dL y proteinas de 329 mg/dL. Reci-
bi6 tratamiento con ceftriaxona, vancomicina y dexa-
metasona. El 06 de septiembre se recibid resultado de
cultivo positivo para Listeria monocytogenes. Se tratd
con ampicilina y posteriormente con meropenem. El
08 de septiembre se realizd extubacion orotraqueal sin
complicaciones. Posteriormente presentd tetraparesia,
por lo que se realizd electromiografia reportando neu-
ropatia axonal de las fibras sensitivas y motoras con ac-
tividad denervativa y ausencia de ondas F. Se dio de alta
el 07 de octubre de 2024 por mejoria clinica.

DISCUSION

Nuestro paciente desarrollé cuadro clinico tipico de
meningitis, pero no el tipicamente atipico de Listeria
monocytogenes con romboencefalitis, sin deterioro
respiratorio severo y sin afeccion extrameningea como
se describe en Ia literatura [4]. Inicialmente se tratd de
forma empirica, posteriormente al cultivo con ampici-
lina y luego con meropenem. Se recomienda el trata-
miento con ampicilina intravenosa por 21 dias y como
alternativa meropenem [5].

Presentd tetraparesia que se identificd posterior a Ia
extubacién. La electromiografia demostrd dafio axonal
motor y sensitivo denervativo agudo. El diagnostico di-
ferencial es polineuropatia del paciente critico, sin em-
bargo, en Ia etiologia autoinmune hay més dafio proxi-
mal a la ralz nerviosa manifestado por ondas F ausentes
[6]. El diagnéstico certero es con anticuerpos IgG anti
ganglidsidos [7].

CONCLUSIONES

Nos encontramos con un caso y complicaciéon poco fre-
cuente que se sospecha por mimetismo molecular. No
siempre es posible confirmar el diagndstico con anti-
cuerpos. Debemos prestar atencién a la afeccion neu-
rolégica posterior a procesos infecciosos. Es esencial Ia
rehabilitacion en estos casos.
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INTRODUCCION

El sarcoma de Ewing, descrito por James Ewing en 1921,
incluye el sarcoma 6seo, el tumor neuroectodérmico pri-
mitivo, el sarcoma extradseo y el tumor de Askin. Estos
tumores derivan de células de la cresta neural y presentan
fusiones del gen FET-ETS, con EWS-FLIT en el 90% de los
casos. Su incidencia es de 1 caso por cada 1.5 millones de
personas, siendo el segundo cancer 6seo mas comun. El
8% de los casos son extradseos, con una incidencia de 0.4
por millén, afectando a menores de 10 anos. El diagnodstico
se confirma con biopsia e inmunohistoquimica. El trata-
miento incluye quimioterapia, radioterapia y cirugia, con
una supervivencia a 5 anos del 10%-65%.

PRESENTACION DE CASO CLiNICO

Paciente masculino de 18 afos, sin antecedentes patolo-
gicos relevantes, presentd en marzo de 2022 dolor toraci-
co opresivo en la region inferior izquierda, de predominio
nocturno, que aumentaba con la inspiracion. Posterior-
mente, desarrollé dolor abdominal irradiado a la region
lumbar, aliviado por analgésicos. Una tomografia reveld
derrame pleural izquierdo con atelectasia del I6bulo superior,
pero no recibié tratamiento ni seguimiento.

En mayo, presentd diaforesis nocturna, fiebre y pérdida de
peso. En julio, se agravaron los sintomas con disnea pro-
gresiva, hematuria macroscopica y retencion urinaria, que
remitieron espontaneamente. A pesar de acudir a valora-
cibn médica en cuatro ocasiones, solo recibid tratamiento
analgésico sin mejora clinica.

El 19 de agosto, debido a la exacerbacion de los sintomas,
acudid a urgencias, donde una nueva tomografia reveld un
derrame pleural izquierdo del 90%. Fue ingresado a medi-
cina interna, encontrando hipertenso, con frecuencia car-
dfaca y respiratoria normales. La exploracion fisica mostré
abolicién del murmullo vesicular y matidez en el hemito-
rax izquierdo. La gasometria arterial mostré alcalosis res-
piratoria, y los laboratorios indicaron leucocitosis (12,600/
ul), hemoglobina baja (11.5 g/dL), alblmina de 3.1 g/dL, glo-

bulina de 4.1 g/dLy fosfatasa alcalina elevada (217 U/L).

Una nueva tomografia reveld una lesion en el I6bulo pul-
monar inferior izquierdo, de forma ovalada y con refor-
zamiento discreto al contraste. El 21 de agosto presentd
retencion aguda de oring, por lo que se colocd una sonda
Foley. Al dia siguiente, desarrolld debilidad bilateral de ex-
tremidades inferiores y disminucién de sensibilidad entre
T7 y T10. Una resonancia magnética de columna reveld
una neoplasia con extension neuroforaminal y compromi-
so medular a partir de T8. Se descarto cirugia.

El 27 de agosto, una biopsia guiada por ultrasonido repor-
té un linfoma difuso de células pequenas y medianas. En
septiembre de 2022, la inmunohistoquimica confirmd un
sarcoma indiferenciado de células pequenas y redondas
en el térax.

CONCLUSIONES

El sarcoma de Ewing de localizacion extradsea es una pa-
tologia poco frecuente, en razén de ello decidimos pre-
sentar el reporte de un caso en un varéon de 18 anos con
localizacion extradsea (intra toracica) en nuestro hospital.
El cual fue todo un reto diagnostico.
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INTRODUCCION

El nédulo de la hermana Maria José se trata de una le-
sion cutanea por metastasis umbilical de neoplasia ma-
ligna visceral, comUnmente por cancer gastrico, menos
frecuente pancreatico o de colon, es un hallazgo raro y
con pronoéstico pobre. Reporte de caso de un paciente
del sexo masculino con este dato clinico.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Masculino de 38 afnos, originario y residente de Santa
Clara, Durango, agricultor. Sin antecedentes heredo fa-
miliares, personales no patoldégicos y personales pato-
|6gicos de relevancia. Inicié padecimiento en noviem-
bre de 2019, ataque al estado general, dolor abdominal
en epigastrio, opresivo, moderado, sin irradiaciones. En
enero de 2021, aumento progresivo de perimetro ab-
dominal, dolor en hipogastrio opresivo con irradiacion
a flancos, relacionado con los alimentos y mejoria al
ayuno y pérdida de peso de aproximadamente 30 Kg.
El 24 de febrero de 2021, vomito posprandial, secrecion
umbilical, fétida y purulenta. Acudiod a urgencias. Ingresd
a3 Medicina Interna con diagndstico por el servicio de
urgencias de “Hernia umbilical y ascitis” En la explora-
cion fisica con facies caquéctica, hipotrofia muscular,
sin estigmas de hepatopatia. Abdomen, globoso a ex-
pensas de ascitis. Lesion nodular periumbilical, pétrea
y violdcea. Diagndstico de ingreso: sindrome consun-
tivo y ascitis en estudio. Laboratorios de ingreso. Leu-
cocitos 7,300, neutrofilos de 73%, hemoglobina 4.5g/dl,
VGM 52u3, CMHb 13.6g% y plaquetas 511, 000 / mm3,
sodio 131 mEq/L, potasio 2.7 mEgqg/L. Pruebas de fun-
cion hepatica: proteinas totales 5.8 g/dl, albumina 2.4
g/dl, globulina 3.5 g/dI, BT. 0.5 mg/dl, B.D. 0.5 mg/dl,
B.I. 0.0 mg/dl, AST 22 U/I, ALT 9 U/I, fosfatasa alcalina
78 U/l'y GGT 21 U/I. Paracentesis, citoquimico de liqui-
do de ascitis: leucocitos 100/mm3, PMN 60 %, MN 40%,
proteinas 1.0 g/dl, albumina 0.6 g/dl. Cultivo de liquido:
negativo. CA125: 134 U/ml. Los estudios de imagen: To-
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mografia abdominal reporto: lesion nodular en cicatriz
umbilical de aproximadamente 5 cm. Pared gastrica con
incremento del grosor de pliegues gastricos. El 8 de
marzo de 2021, se realizd endoscopia digestiva alta con
reporte de: tumoracion gastrica y Ulcera de caracteris-
ticas malignas con toma de biopsias. Histopatoldgico
de lesiones gastricas: Adenocarcinoma gastrico intes-
tinal. Egreso el 11 de marzo de 2021, al Centro Estatal
de Cancerologia del Estado de Durango. Diagnostico:
Adenocarcinoma gastrico

DISCUSION

El nédulo de “La hermana Maria José’, es una presenta-
cidn como manifestacion de cdncer gastrico Este nddu-
lo es un signo clinico de enfermedad avanzada y suele
indicar un pronostico desfavorable. que se presenta en
aproximadamente el 1-3% de los pacientes Este hallazgo
clinico es raro y suele indicar una enfermedad avanza-
da, con un pronoéstico generalmente desfavorable. Los
canceres mas comunmente asociados con este tipo de
metastasis incluyen el carcinoma gastrico en hombres
y el carcinoma ovarico en mujeres.
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INTRODUCCION

El nédulo de la hermana Maria José se trata de una
leEn México, el carcinoma colorrectal es la cuarta causa
de muerte por cancer, con una incidencia del 6.9%. El
cancer epitelial de ovario, es la octava causa de muerte
por cancer en mujeres mexicanas, con una incidencia
del 4.7% con una alta tasa de mortalidad. Se presenta el
caso de una paciente que presenta un cuadro agudo de
oclusiéon intestinal secundaria 3@ un tumor estenosan-
te de colon sigmoides, acompafado de una neoplasia
ovarica, confirmada intraoperatoriamente.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Femenina de 39 afos, quien refirié un inicio de sintomas
dos meses previos a su ingreso, con dolor abdominal
localizado en mesogastrio, intermitente, con intensidad
8/10 en EVA, episodios de nauseas y vomitos, sin eva-
cuaciones ni canalizacion de gases. Paciente conscien-
te, con ruidos cardiacos ritmicos de adecuada intensi-
dad y frecuencia, campos pulmonares sin agregados,
abdomen con presencia de herida quirdrgica en region
de linea media, sin sangrado activo, sin exudado, peris-
talsis presente y normoactiva, blando, depresible, dolo-
roso a la palpaciéon profunda, extremidades simétricas e
integras. Pruebas de laboratorio: leucocitos 14, hemog-
lobina 14.2, hematocrito 44.6, neutrofilos 90.6%, plaque-
tas 318, Ca 9.5, CL 108, P 4.3, Mg 2.4, K 3.7, Na 140, grupo
sanguineo O+, TGO 14, INR 1.1, TP 11,2, TTP 24.7, creatinina
0.7, urea 32, BUN 14.9, triglicéridos 63. Gabinete: ultraso-
nido pélvico se observa el ovario derecho con imagen
sugerente de neoplasia con un volumen de 52 cc; vesi-
cula biliar con lito. TAC abdominopélvica se encuentra
una masa en colon sigmoides, una tumoracién en ova-
rio derecho; se realizan marcadores oncoldgicos; anti-
geno CA19-9 elevado, AG. Carcinoembrionario elevado.

Se realizd laparotomia exploradora, se identificd un tu-
mor estenosante en el colon sigmoides que causaba
una dilatacion retrograda del colon, extendiéndose des-

de el sigmoides hasta la valvula ileocecal. Este hallazgo
justifico el procedimiento de Hartmann, consistio en la
reseccion de aproximadamente 10 cm de la zona afec-
tada, seguido de una colostomia en el flanco izquierdo.
Este procedimiento permitié descomprimir la obstruc-
cion intestinal y manejar la lesion tumoral, evitando una
anastomosis primaria, peritonitis u otras complicacio-
nes. Se encontré una masa ovarica derecha de aproxi-
madamente 10 cm, la cual, debido a su tamano vy a las
caracteristicas observadas durante la cirugia, amerito la
realizacion de una ooforectomia derecha para su resec-
cion completa. Esta decisiéon fue apoyada por el examen
macroscopico intraoperatorio que mostraba un tumor
indurado y encapsulado. La extirpacion del ovario de-
recho permitié obtener muestras para estudio histo-
patolégico. Para prevenir colecciones intraabdomina-
les, se colocaron drenajes tipo Penrose en la cavidad
abdominal. El sangrado transoperatorio fue de 150 cc,
sin complicaciones anestésicas. La paciente fue hemo-
dindmicamente estable a lo largo del procedimiento, sin
requerimiento de transfusiones sanguineas. El manejo
postoperatorio incluyd metronidazol y levofloxacino,
debido al riesgo de contaminacién bacteriana secunda-
ria a la manipulacion intestinal.

DISCUSION

La interaccion de multiples patologias pone a prueba Ia
importancia de un diagnostico, un abordaje quirtrgico
oportuno y multidisciplinario.

CONCLUSION

Todas las decisiones tomadas para la resolucion de este
caso llevan a que la paciente tenga acceso a un diag-
noéstico y la oportunidad de un tratamiento con la me-
jor atencion.
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INTRODUCCION

Los tumores 6seos malignos primarios representan el
6% de las neoplasias en pediatria, con el osteosarcoma
y el sarcoma de Ewing entre los mas comunes. En Mé-
xico, el osteosarcoma represento el 63% de los tumores
6seos pediatricos en 2019. Durango fue el estado con
mayor incidencia de cancer infantil en 2019, con una
tasa de 189.53 por millén, aunque en 2021 descendi6
al lugar 17 con 31 casos (2.3% del total nacional). El os-
teosarcoma se presenta con sintomas iniciales como
dolor 6seo nocturno, aumento de volumen vy limitacion
del movimiento. Su diagnéstico se basa en estudios de
imagen (radiografia, tomograffa computarizada y reso-
nancia magnética) y confirmacién por biopsia.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Se presenta el caso de un paciente masculino de 13
anos, sin antecedentes personales ni familiares relevan-
tes, que comenz6 el 20 de diciembre de 2023 con dolor
en el hombro derecho, de tipo opresivo y progresivo,
acompafnado de parestesias nocturnas. A la exploracion
fisica, se observé un aumento de volumen en la articu-
lacién glenohumeral derecha, con limitaciéon del movi-
miento y presencia de red venosa colateral superficial
(Figura 1). Los estudios de laboratorio mostraron niveles
elevados de deshidrogenasa lactica (DHL) de 381 U/Ly
fosfatasa alcalina (FA) de 225 U/L.

La radiograffa inicial reveld una lesién litica con levanta-
miento peridstico, sugiriendo un diagnoéstico diferencial
entre osteosarcoma, sarcoma de Ewing y osteomielitis.
La tomografia computarizada (TC) y la resonancia mag-
nética (RM) confirmaron la presencia de una neoplasia
en el hiumero derecho, con dimensiones de 11.6 x 9.7
x 8.8 cm, que afectaba tejidos blandos y presentaba
metastasis ganglionares axilares (Figura 2). La biopsia
guiada por TC confirmd osteosarcoma condroblastico
grado 2.

4

Figura 2. Imagen de resonancia magnética de la articulacién glenohu-
meral ponderada en T2. La lesién intramedular localizada en la metdfisis
del hitmero muestra una baja intensidad de sefial, caracteristica de tejido
6seo comprometido, mientras que la masa de tejido blando circundante
presenta una intensidad de sefial alta, indicativa de infiltraciéon tumoral
y edema.

Dada la invasion a tejidos blandos, se realizaron estu-
dios inmunohistoquimicos, encontrando cdk4 positivo
(+++) en el 80% de las células, mdm?2 negativo, cd99 po-
sitivo (++) en el 50% de las células y FLI-1 positivo (+++)
en el 70%. Este perfil inmunohistoquimico indicé un alto
riesgo de agresividad tumoral y metastasis (Figura 3), lo
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que requirié un tratamiento intensivo. El paciente inicid
quimioterapia neoadyuvante segun el protocolo EURA-
MOS-1.

Figura 3. Imagen panordmica de biopsia de osteosarcoma convencional
de alto grado con componente condrobldstico, obtenida mediante técni-
ca de tru-cut. Se observa la presencia de matriz osteoide y condroide
con caracteristicas malignas, incluyendo atipia celular prominente, de-
sorganizacion estructural y abundante produccién de material osteoide
inmaduro.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El osteosarcoma afecta principalmente a adolescentes
entre 10 y 19 anos, con una prevalencia mayor en va-
rones (1.3:1). En este caso, el paciente presentd sinto-
mas caracteristicos como dolor nocturno y aumento
de volumen en la metafisis de huesos largos, junto con
hallazgos radioldgicos clasicos, como el triangulo de
Codman y una reaccion periodstica. La resonancia mag-
nética permitié evaluar la extension local del tumor, y
la gammagrafia ésea mostrdé actividad osteoblastica,
consistente con el osteosarcoma.

El manejo del paciente debe ser multidisciplinario, in-
volucrando oncologia médica y quirlrgica. Tras la qui-
mioterapia neoadyuvante, se optd por cirugia de des-
articulacion. Un aspecto relevante de este caso fue la
elevacion del marcador molecular FLI-1, que se asocia
con un prondstico mas desfavorable debido a su rela-
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cidbn con una mayor agresividad tumoral y riesgo me-
tastasico. Este hallazgo subraya la importancia de in-
cluir estudios moleculares en el abordaje diagnostico y
terapéutico del osteosarcoma, ya que la presencia del
perfil molecular presentado orienta hacia un manejo
mas intensivo y un seguimiento estrecho.

El caso destaca por la respuesta favorable a la quimio-
terapia inicial. Sin embargo, la elevacion de FLI-1 resal-
ta la necesidad de un seguimiento constante, dado su
impacto en el prondstico a largo plazo vy el riesgo de
recurrencias o metastasis.
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INTRODUCCION

El pénfigo, es una enfermedad vesiculo ampollosa, de
caracter autoinmunitario, que afecta las mucosas vy la
piel, debido a la presencia de autoanticuerpos contra
antigenos de los desmosomas.

El pénfigo vulgar ha sido reconocido como el tipo de
pénfigo mas prevalente y comprende hasta el 70% de
todos los casos de pénfigo. En el existen autoanticuer-
pos dirigidos contra la desmogleina 1 principalmente,
localizada principalmente en capas superficiales de la
epidermis, y en menor cantidad contra la desmogleina
3, que tiene predileccion por las capas basales, por lo
tanto, las ampollas del pénfigo vulgar se localizan a nivel
suprabasal en la mayoria de los casos.

Reportamos el caso de la variedad mas frecuente de
pénfigo, siendo este el tipo vulgar. La incidencia varfa
entre paises, afectando de 0.75 a 5 personas por millon
de habitantes al afio, siendo mas comUn en Estados
Unidos, Europa y en poblacién judfa. Las manifestacio-
nes se pueden presentar a cualquier edad; sin embargo,
es mas frecuente de la cuarta a la sexta décadas de la
vida; como el caso a exponer.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Se trata de paciente masculino de 38 afnos de edad, con
antecedentes heredofamiliares y personales no patolo6-
gicos no destacables. Inicia su padecimiento actual tras
presentar una dermatosis generalizada con disemina-
cion en sentido céfalo caudal, localizada inicialmente
en region cefalica fronto-parietal, region orbitaria e in-
fraorbitaria, cigomatica, cuello y mucosa oral (Figura 1).

Posteriormente se extendidé a toérax anterior, abdo-
men, miembros toracicos y pélvicos Caracterizada por
presentar lesiones ampollosas, flacidas, de contenido
hemorragico y seroso, que al romperse rapidamente
evolucionaron a erosiones, las cuales eran dolorosas a
la palpacion y roce de la ropa. Finalmente, las lesiones
progresaron a costras y al caerse, se presentd una man-
cha post inflamatoria (Figura 2).

Se realizd toma de biopsia en sacabocado durante su
hospitalizacion, reportando como hallazgo histopato-
l6gico se reportd: la existencia de ampollas intraepi-
teliales y acantolisis suprabasal en los espacios inter-

Figura 1. Dermatosis generalizada localizada en regién cefdlica fron-
to-parietal

Figura 2. Evolucién de las lesiones (Costra y mancha posinflamatorias)
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celulares, asf como células Tzank, que, aunque no son
patognomonicas de la enfermedad, nos orientan es su
diagnostico (Figura 3).

Se inici6 tratamiento con esteroides tipo prednisona
durante 5 dfas. Al no presentar mejoria ni remisién de
las lesiones, se decidid escalar el tratamiento y se optd
por un inmunosupresor tipo ciclofosfamida. El paciente
evolucion6 de manera satisfactoria con el mismo.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El pénfigo vulgar tiene dos fenotipos: uno dominante
en la mucosa y el otro dominante mucocutédneo, con el
posible cambio de una forma a otra a lo largo del tiem-
po. La mucosa oral es el primer sitio de afectacion en
la mayoria de los casos de pénfigo vulgar y puede per-
manecer confinado a las superficies de la mucosa o ex-
tenderse hasta afectar la piel con un periodo de retraso
promedio de cuatro meses. Una minoria de los casos
tiene erosiones cutdneas, pero se producen erosiones
orales en casi todos los casos. Las lesiones orales fue-
ron de las primeras manifestaciones de la enfermedad.
El diagnéstico del pénfigo generalmente se basa en
las manifestaciones orales o cutdneas, mientras que
la confirmacion la proporcionan los hallazgos histol6-
gicos, que muestran ampollas epiteliales, acantodlisis y
células de Tzanck

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En este caso clinico, se ha demostrado que el diagnoés-
tico definitivo y correcto del pénfigo vulgar, se lleva a
cabo a través de la clinica y la histologia en conjunto;
solo asi se podra realizar un diagndstico temprano y un
correcto tratamiento de esta enfermedad, que pudiera
cursar de forma inadvertida y puede ser mortal en el
peor de los casos. A pesar de ser una enfermedad poco
frecuente, el desenlace puede ser fatal, de ahi la impor-
tancia de un diagnoéstico temprano.
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Figura 3. Biopsia en sacabocados con reporte de ampollas intraepite-
liales y acantolisis suprabasal en los espacios intercelulares y células
Tzank.
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INTRODUCCION

La hernia de Amyand es una hernia inguinal que contie-
ne el apéndice cecal [1]. Presenta incidencia del 0.28 % al
1% del total de las hernias inguinales [2].

Suele presentarse en el lado derecho. Al ser detectada
en la region inguinal izquierda puede ser causada por
situs inversus, malrotacion o ciego moévil. La TC permi-
te la visualizacion directa del apéndice dentro del canal
inguinal. [3].

Se presenta como un aumento de volumen no reduci-
ble en la region inguinal, dolor abdominal bajo agudo,
nauseas o signos de obstruccién intestinal [4].

Se utilizé la Clasificacion Europea de Hernias Inguinales
L = lateral, 3: > 3 dedos [5] y la Clasificacion de Gilbert
Tipo 3 indirecta, anillo mayor a 4 cm, saco peritoneal
con componente de deslizamiento o escrotal, despla-
zamiento de los vasos epigastricos [6].

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Femenino de 83 aflos con cuadro clinico de 3 dias de
evolucion caracterizado por dolor abdominal tipo célico
en flanco, fosa iliaca y region inguinal izquierda, acom-
pafiado de vomito, intolerancia a la via oral, incapacidad
de canalizar gases y evacuar.

Hipertensa tratada con enalapril y furosemida. Diag-
noéstico de hernia inguinal 15 afos previos. Protesis de
cadera derecha.

Alergias y transfusiones negadas.

A la exploracion fisica distensién abdominal, aumento
de volumen en regidn inguinal izquierda, piel con colo-
racion violdces, hipertermia, peristalsis disminuida. Los
laboratorios 02/10/2023: leucocitos 12.0, neutréfilos
89.1, hemoglobinal2.7, plaquetas 465, glucosa 159, urea
153, creatinina 1.90, nitrégeno ureico 71.5. proteinas 6.2,
albumina 3.3.

Tomografia evidencia de hernia inguinal izquierda es-
trangulada con contenido intestinal, liquido en saco
herniario.

Cirugfa: laparotomfa linea media por hernia inguinal
estrangulada con contenido intestinal, perforacion in-
testinal, desbridacion de tejido necrotico, reseccion in-
testinal, ileostomia y cierre primario de hernia inguinal

Reporte de patologfa: apéndice cecal, perforacion de
fleon y ciego con necrosis hemorragica isquémica con
limites quirtrgicos viables.

DISCUSION

El tratamiento de la hernia de Amyand incluye la apen-
dicectomia [7].

La opcion terapéutica y quirlrgica estd determinada
por el tipo de presentacion (urgencia o electiva), los sin-
tomas y la sospecha diagnodstica preoperatoria [8].

Clasificacion Losanoff
Tipo 1(47%) apéndice sin complicaciones.
Tipo 2 (42%) apendicitis sin datos de peritonitis.

Tipo 3 (9%) apendicitis con peritonitis. Laparotomfa,
apendicectomia y la plastia debe posponerse en pa-
cientes hemodinamicamente inestables y la malla esta
contraindicada por alto riesgo de infeccion.

Tipo 4 (2%) apendicitis asociada o no a otra patologia
abdominal (isquemia o necrosis intestinal, omental y
testicular). Laparotomfa mediante incision linea media
con manejo de enfermedad concomitante [8, 9].

Tipo 1y 2 pueden realizarse a través de una incision en
la region inguinal.

La clasificacién de Losanoff y Basson ayuda a guiar la
toma de decisiones quirdrgicas [9].

CONCLUSIONES

La hernia de Amyand es una entidad poco frecuente,
y por consiguiente poco conocida, y dificil diagndstico.
Con la revision bibliografica podemos corroborar que
los estudios de imagenologia, asi como la clasificacion
de Losanoff son imprescindibles para realizar un co-
rrecto diagnostico, con los cuales se podra decidir qué
abordaje realizar, asi como el manejo especifico de las
posibles complicaciones con Ias que acude el paciente.
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INTRODUCCION

La trombocitopenia se define como el recuento de pla-
quetas menor de 150 000,y se presenta en 7 a 11% de las
embarazadas (1), solo el 1% presenta menos de 100.000
plaquetas en pacientes sin complicaciones agregadas (2).

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Mujer de 28 afos, quien serd sometida a cesarea por
embarazo de 38 SDG vy oligohidramnios.

Laboratorios en donde destaca Plaquetas de 9.6 x10(3),
se muestra evolucion de BH en tabla 1. Tiempos y PFH
en pardmetros normales. La valoracion clinica no mos-
tré equimosis o petequias y tampoco se identifico el
uso de algun medicamento como posible causa.

Tabla 1. Reporte de Biometria hematica

1 2 3 4 Sxk e
22:47h 0032 OL:41 0720  08:40  06:15
h h H H H
Leucocitos: 8.4 133 143 ol 10.54 95
x(10)3
Hemoglobina  12.6 13 145 107 114 101
gdl

Hematocrito 38.4% 39.6 44.6 334 33.7 30.7

Plaquetas 96 x 97 212 23 180 154
03

Se solicita BH en tubo heparinizado en Ia que presenta
plaquetas de 180x10(3) y frotis (Figura 1).

Figura 2. Frotis en tubo con EDTA. Se observaron frecuentes cimulos
plaquetarios y algunas macroplaquetas.
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DISCUSION

Presentamos a paciente con trombocitopenia severa
inicial, sin clinica relacionada, pero con recuentos altos
con el uso de otro anticoagulante en BH como lo son
citrato de sodio o heparing, por lo que se diagnostica
Pseudotrombocitopenia por EDTA (Figura 2).

En el 75% de los casos la etiologia de trombocitopenia
mas frecuente en la embarazada es la trombocitopenia
gestacional, sequida de preeclampsia 20% y tromboci-
topenia inmune 1.4% de los casos (3).

La Pseudotrombocitopenia EDTA dependiente es la fal-
sa disminucion del conteje plaquetario producto de un
artefacto de laboratorio, tiene una incidencia de 0.07%
a 0.2% con mayor prevalencia en mujeres hasta 65% (4).
Esto es provocado por anticuerpos que reconocen un
determinante antigénico en la GPIlIb de la membrana
plaquetaria lo cual es una expresion estrictamente de-
pendiente de la presencia de anticoagulantes quelantes
de Ca2+, al bajar la concentracién de calcio, permite Ia
exposicion del sitio de union del anticuerpo y la conse-
cuente formacion de cumulos de las plaquetas (5).

Las pacientes obstétricas suelen presentarse asin-
tomaticas hasta un recuento plaquetario menor de
20x10(3), por lo que es de suma importancia realizar un
interrogatorio dirigido en busca de sintomatologia de
trombocitopenia, como epistaxis, hemorragias graves y
faciles, hemorragia dental, menstruacién abundante (6).
En la Pseudotrombocitopenia destaca la falta de clinica
relacionada.
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Morales et,al. (4) presentan un estudio realizado en 5
pacientes con Pseudotrombocitopenia EDTA depen-
diente, a quienes tomaron muestras con tubo con EDTA
refrigerado a 37°C vy sin refrigerar y tubo con citrato de
sodio, y realizaron un conteo plaquetario cada 5 minu-
tos, donde demostraron el descenso de las plaquetas
con el tiempo en los tubos con EDTA, mas rapidamen-
te en el que se encontraba a temperatura ambiente.
Resaltando asi la importancia de reconocer este falso
contaje que se agudiza con el mal manejo de mues-
tras, el cual puede provocar la realizacion de costosos
examenes adicionales y largas terapias por el temor al
sangrado.
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INTRODUCCION

El neumomediastino espontadneo o sindrome de Ham-
man es la presencia de aire en el mediastino, la cual es
una enfermedad poco frecuente y poco descritos con
una evolucién que tiende a ser benigna, se puede pre-
sentar 1en 7,000 a 1en 44,000 ingresos hospitalarios (1).
Puede estar asociado a una causa identificable como lo
son traumatismos, enfermedades pulmonares, procedi-
mientos médicos, asma; o puede presentarse en causa
no identificable (2).

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Paciente masculino de 62 afnos de edad con antece-
dentes de tabaquismo y alcoholismo positivo. El pa-
ciente acude a hospital al presentar cuadro de 4 dfas de
evolucion iniciando posterior a mover un mueble el cual
se suelta accidentalmentey el paciente cae de espaldas
sobre una banca de madera y la esposa cae sobre él,
presentando contusion en térax, acompafnado de cefa-
lea de intensidad moderada, edema generalizado, do-
lor en térax, se mantiene en domicilio y 3 dias después
acude a centro de salud en el cual es referido a HG 450.

A su ingreso paciente ingresa en buenas condiciones
generales, con signos vitales: TA 127/74 mmHg, FC 83
Ipm, FR 20 rpm, Sa02 99%, FiO2 21%, Glasgow 15/15, glu-
cosa capilar 134 mg/dl. A la exploracion se encuentra
con edema generalizado en craneo, cuello, toérax, abdo-
men vy pelvis asociandose enfisema subcutdneo, acu-
diendo por continuar con cefalea y edema progresivo,
neurolégicamente integro, sin datos de dificultad respi-
ratoria o inestabilidad hemodinamica.

Presenta radiografia de tdrax en proyeccion poste-
roanterior con enfisema subcutaneo, con fractura en
la cuarta costilla en linea media clavicular, sin datos de
neumotorax, presentando imagenes radiollcidas sobre
la silueta cardiaca las cuales son sugestivas a neumo-
mediastino, se encuentra aire libre en tejido subcuta-
neo desde cuello hasta abdomen sugestivo de enfisema
subcutaneo (Figura 1) Se da tratamiento conservadory
con evolucion satisfactoria egresando a domicilio y se-
guimiento por consulta externa.

Figura 1. Radiografia de térax posteroanterior con enfisema subcutd-

neo, fractura en la cuarta costilla, sin datos de neumotdrax, imdgenes
radioldcidas sobre la silueta cardiaca las cuales son sugestivas a neumo-
mediastino.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El sindrome de Hamman es infrecuente y poco diag-
nosticado, dado a que tiende a ser una enfermedad
benigna con curso autolimitado y en el cual no tene-
mos epidemiologfa. Se presenta por multiples causas
y en ocasiones no identificada, sin embargo, podemos
contar con factores de riesgo asociados y estudios de
imagen correlacionados a la clinica. Este sindrome se
presenta al tener un aumento de Ia presion intratoraci-
ca creando una ruptura alveolar pasando aire del inters-
ticio y luego al hilio y posterior al mediastino y de ahi
hacia los tejidos blandos (3, 4). Con base a lo encontrado
tenemos un hombre con factores de riesgo asociados
y se evidencia el enfisema subcutaneo generalizado el
cual puede llegar a un 30% hasta un 90% de los casos,
una disfonia presente la cual se ha presentado hasta un
4% de los casos, esto sin llegar a presentar inestabilidad
hemodinamica o insuficiencia respiratoria por lo que
se maneja de manera conservadora con una favorable
evolucion (5).
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INTRODUCCION

Los carcinomas ecrinos primarios son tumores infre-
cuentes, representando menos del 0.01% del cadncer cu-
tdneo, su comportamiento se considera agresivo. Son
clinicamente inespecificos vy, por lo tanto, poco diag-
nosticados por los dermatdlogos, siendo los hallazgos
histolégicos la clave para su correcto diagnoéstico. Son
neoplasias anexiales raras que se caracterizan por la
formacion de estructuras tubulares. Se presentan prin-
cipalmente en hombres mayores, en cabeza y cuello. Su
diagnoéstico preciso requiere descartar metastasis cu-
taneas de adenocarcinomas.

Se presenta un caso de carcinoma ductal ecrino con
diferenciacién clasica. Unicamente hay 22 casos publi-
cados de carcinoma ductal ecrino con diferenciacion
escamosa Yy 13 casos de Carcinoma ecrino siringoide.
La media de edad de presentacion es de 72 afos con
predominio del sexo femenino (61%) y localizacion en la
cabeza y el cuello (56,5%). Nuestro caso es una presen-
tacion atipica ya que se presentd a una edad temprana
(39 afos). Su incidencia reportada es 0.005% de todas
las neoplasias epiteliales malignas.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Paciente masculino de 45 anos, con antecedentes here-
dofamiliares no destacables, antecedentes personales
patolégicos: reseccion de lesion Unica tipo papula ve-
getante en planta de pie izquierdo, no movil, dolorosa
con diagnoéstico histopatologico: neoplasia maligna de
anexos de estirpe ecrino hace 6 anos, posteriormente
con progresion lenta y desarrollo de dermatosis gene-
ralizada, caracterizada por papulas eritematosas, indo-
loras, con presencia de ulceracion en algunas de ellas,
de predominio en cuero cabelludo y region facial, region
anterior del térax (Figura 1)

Figura 1. Dermatosis generalizada con pdpulas eritematosas, indoloras
de predominio en cuero cabelludo, regién facial y regién anterior del
térax

Realizamos biopsias en sacabocado, Inmunohistoqui-
mica, hallazgo histopatoldgico: carcinoma anexial de
estirpe ecrino recidivante con margenes positivos, in-
munohistoquimica CD 15 positivo, CK 7 positivo CEA
positivo AE1 / AE3 positivo, S100 positivo focalmente,
carcinoma primario en piel diferenciacion ecrina.
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DISCUSION Y COMENTARIOS

El carcinoma de células ecrinas constituye un grupo de
neoplasias raras de la piel, potencialmente destructivas,
pertenece al grupo de tumores de gldndulas sudoripa-
ras. Son de crecimiento lento, invasivos que compro-
meten predominantemente areas genitales, tronco,
cabeza y cuello. Cladsicamente, se ha considerado que
estos tumores presentan un comportamiento agresivo.

En este caso se encuentra fuera de los rangos promedio
de la enfermedad, sexta década de la vida y predominio
femenino, el origen es controvertido y probable origen
en los tubulos, lo que lleva a infra diagnosticarlos. Son
tumores de lento crecimiento, con papulas eritemato-
violadcea. Mas frecuentes en masculinos, edades media
y avanzada, predileccion por cuero cabelludo, tronco y
extremidades.

El carcinoma ecrino descrito en 1952. Grupo de neo-
plasias raras que comparten formacion de estructuras
tubulares. Realizar extirpacion del tumor con margenes
negativos, mediante extirpacion radical. EI carcinoma
de células ecrinas constituye una entidad rara, asocia-
da a alta mortalidad y de dificil diagndstico. A pesar de
crecimiento lento tiene alto potencial de diseminacion
local y a distancia. Este caso ilustra la evolucion natural
de esta rara condicién, con compromiso metastasico
a piel, pulmon, pleura; los hallazgos descritos en Ia in-
munohistoquimica practicada se correlacionan con los
€sCasos casos reportados en |a literatura.

CONCLUSIONES

Es importante hacer énfasis en un abordaje diagnodstico
temprano basado en la inmunohistoquimica para evitar
un resultado clinico adverso como lo fue en este paciente.
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INTRODUCCION

El Sarcoma de Kaposi (SK) es una neoplasia vascular vin-
culada al virus del herpes humano tipo 8 (HHV-8) y muy
prevalente en personas con VIH avanzado. En México,
el 6.8% de los pacientes con VIH desarrollan neoplasias
malignas, y el 72.7% de estos casos son SK. La coinfec-
cion VIH/SK complica el manejo clinico, requiriendo una
monitorizacion constante y un enfoque multidiscipli-
nario. Este reporte presenta un caso de SK asociado a
VIH y su relacién con un estado inmunocomprometido
avanzado y otras infecciones oportunistas.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Paciente masculino de 34 anos, diagnosticado con VIH,
sifilis, candidiasis oral, infecciéon urinaria asintomatica
y anemia grado | segln la Guia de Practica Clinica del
IMSS, basada en la OMS para la identificacion de ane-
mia en adultos con enfermedades cronicas. Se detectd
anemia leve con hemoglobina entre 10-12 g/dL. El 16 de
octubre de 2023, comenz6 tratamiento antirretroviral
y profilaxis para infecciones oportunistas. Tres meses
después, fue hospitalizado por neumonia atipica, posi-
blemente causada por Pneumocystis jirovecii, y presen-
to lesiones dérmicas violdceas nodulares (Imagenes 1A
y 1B), caracteristicas del Sarcoma de Kaposi.

DISCUSION Y COMENTARIOS

La carga viral inicial fue de 72,949 copias/mL, con un
conteo de 4 células CD4+/UL. Se confirmé el diagnosti-
co de SK,y fue remitido al Instituto Nacional de Cance-
rologfa para tratamiento oncoldgico.

La aparicion temprana del Sarcoma de Kaposi en este
paciente subraya la necesidad de una vigilancia intensi-
va en personas inmunosuprimidas por VIH, aun con car-
ga viral indetectable. La anemia grado |, segln la OMS, y
otros factores complicaron el cuadro clinico. La combi-
naciéon de infecciones oportunistas y neoplasias repre-
senta desafios diagnodsticos y terapéuticos que requie-
ren una evaluacion multidisciplinaria. Este caso destaca
la importancia de mejorar las estrategias preventivas y
de tratamiento en pacientes con VIH avanzado.

Imagen 1A y 1B. Lesiones dér-
micas violdceas nodulares
en extremidades inferiores
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INTRODUCCION

El sindrome de Pancoast Tobias, se caracteriza por do-
lor en el hombroy el brazo, sindrome de Horner, y atro-
fia o debilidad de los musculos intrinsecos de la mano,
asociado a la afectacion de los nervios C8, T1, T2, plexo
braquial y ganglio estrellado. La principal causa es el
“tumor de Pancoast”, una masa pulmonar apical que se
extiende a la entrada toracica superior. La radiografia
de térax es el estudio radioldgico inicial y la tomogra-
fla computarizada es el método de eleccién para diag-
noéstico y estadiaje. La biopsia transtoracica guiada por
tomografia confirma el diagnoéstico. Los diferenciales
incluyen metastasis, neoplasias hematolodgicas, tuber-
culosis, amiloidosis y sindrome de costilla cervical. El
prondstico es reservado y poco alentador, la amenaza
oculta no presenta sintomas hasta etapas tardias.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Hombre de 61 anos, con antecedente familiar de cancer
no especificado, exposicion cronica intensa a humo de
lefa y tabaco, sin enfermedades créonico-degenerativas.
Ingresa por dolor en el hombro derecho de un afo de
evolucion, punzante, irradiado a la escapula, con ador-
mecimiento cubital, aumento de volumen del brazo
derecho, pérdida de peso > 15 kilogramos, astenia y adi-
namia. Se observé sindrome de Horner (ptosis, miosis,
anhidrosis), adenomegalias cervicales, asimetria toraci-
Ca, protuberancia en el hemitdrax derecho y circulacion
colateral pectoral (Imagen 1). Los analisis mostraron
anemia normocitica, acidosis lactica y DHL > 3000. La
radiografia de torax mostrd una opacidad en hemitorax
derecho, confirmada por tomografia como una masa
pulmonar apical; conglomerados ganglionares, despla-
zamiento mediastinal e implante tumoral abdominal.
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La biopsia de ganglio cervical reveld6 un tumor neu-
roendocrino, y la inmunohistoquimica fue positiva para
cromograning y sinaptofisina en el 70% de las células,
estableciendo el diagnoéstico definitivo de carcinoma
neuroendocrino de células grandes de pulmon. Fue re-
ferido a un centro oncoldgico para recibir tratamiento
molecular dirigido por su etapa avanzada.

Sindrome de Claude Bernard Horner

Imagen 1. Sindrome de Horner (ptosis, miosis, anhidrosis), aumento de
volumen del brazo derecho, asimetria tordcica, protuberancia en el
hemitérax derecho y circulacién colateral pectoral

DISCUSION

Este caso ilustra una forma poco comUn de cancer pul-
monar: un tumor de Pancoast, que representa entre
el 3% y el 5% de los casos, tipicamente en hombres de
alrededor de 60 afos (Fihura 1). La supervivencia es me-
nor al 30% a cinco afos. El dolor de hombro es el sinto-
ma inicial mas comun, y el sindrome de Horner aparece
en el 14% a 50% de los pacientes (1). El caso es notable
por su histologia inusual: el carcinoma neuroendocrino
de células grandes, se caracteriza por anidamiento, pa-
lizadas y rosetas. Para el diagnéstico, debe expresar un
marcador neuroendocrino (sinaptofising, cromogranina
A o CD56) y méas de 10 mitosis por 2 mm? (2).
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Clasificacién de Tumores Pulmonares.
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Figura 1. Clasificacién de tumores pulmonares

Los tumores neuroendocrinos constituyen aproxima-
damente el 20% de los cdnceres de pulmén, siendo la
variante de células grandes alrededor del 3%. (3). La im-
portancia del caso radica en que el cdncer de pulmoén
es la neoplasia mas diagnosticada y mortifera a nivel
mundial, potencialmente prevenible (4).

CONCLUSIONES

En conclusion, el abandono del tabaco y el tamizaje con

tomografia computarizada de baja dosis en personas
de 55 a 74 anos con 30 paquetes al ano o exfumadores
de los Ultimos 15 anos, reduce la mortalidad por cancer
de pulmon (5).
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SINDROME DE IVEMARK EN UN RECIEN NACIDO
ATERMINO DE 39 SEMANAS: ABORDAJE
DIAGNOSTICO Y PRONOSTICO CLINICO
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INTRODUCCION

El sindrome de ivemark o heterotaxia, también conocido
como situs ambiguo, es una anomalia poco frecuente a
nivel global, se estima que afecta aproximadamente a 1de
cada 10,000 a 20,000 nacimientos. En México, aunque no
existen cifras especificas muy recientes sobre la preva-
lencia exacts, se sabe que esta patologia forma parte del
grupo de anomalias congénitas incluidas en los registros
epidemiologicos, como el sistema de vigilancia ryvemce.
La prevalencia de anomalias congénitas graves como las
asociadas al sindrome de ivemark es baja, pero sigue sien-
do objeto de estudio en el pals. La presentacion clinica
habitual (50% al 95%) incluye levocardia con situs inversus
abdominal (levocardia aislada) o dextrocardia con situs so-
litus abdominal (dextrocardia aislada) que conduce a una
morbilidad y mortalidad importantes.

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Recién nacido masculino a término (39 semanas), pro-
ducto de la segunda gestacion de una madre de 22 anos
indigena, que llevd control prenatal limitado (5 consultas
y ningun ultrasonido realizado), obtenido via vaginal sin
complicaciones, APGAR 9/10, peso al nacer de 2900g vy ta-
lla 49cm. dado de alta sin aparentes alteraciones. Inici6 el
29/08/2024, cuando la madre notd un cambio de colora-
cion grisacea en la piel e hipoactivida; en la anamnesis se
refiri6 cianosis peribucal 24 horas después del nacimiento
durante la lactancis, al ingresar a urgencias, el paciente
presentaba signos de deshidratacion leve, llenado capilar
prolongado (3 segundos) y cianosis generalizada persis-
tente, con una oximetria maxima de 78%. Se administrd
oxigeno por puntas nasales a 3 Ipm, con lo que presentd
mejorfa discreta. como hallazgo radiografico se reveld la
presencia de dextrocardia. Dada la persistencia del dete-
rioro clinico y riesgo de intubacion, se decidi6 su traslado
a la UCIN para manejo avanzado.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El sindrome de ivemark, una rara condicibn congénita
caracterizada por malformaciones cardiacas y viscerales,
presenta una complejidad notable que requiere detec-
cion temprana para un manejo 6ptimo. En este caso, la
presentacion clinica variada, incluyendo dextrocardia vy

160 |

otras anomalfas, subraya la importancia de un diagndstico
oportuno. la falta de controles prenatales adecuados re-
fleja desigualdades en salud que afectan el prondstico de
estas patologias un enfoque multidisciplinario, que incluye
el uso de prostaglandinas para mantener la permeabilidad
del conducto arterioso vy la referencia a un centro de ter-
cer nivel para intervenciones quirlrgicas, fue crucial para
mejorar la supervivencia del paciente la deteccion precoz
mediante ecocardiografia y angiotomografia computari-
zada es esencial para el manejo efectivo de estos casos
este caso resalta la necesidad de intervencion oportunay
la importancia de mejorar el diagndstico prenatal en con-
diciones como el sindrome de ivemark.
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INTRODUCCION

Este caso aborda el Sindrome de Stevens-Johnson (SJS),
caracterizado por el desprendimiento de piel y necro-
sis epidérmica diseminada’. Con una incidencia de 10.8
casos por millén de habitantes, este sindrome afecta al
51% de mujeres, con una edad promedio de 29.6 anos,y
presenta una mortalidad entre el 5.8% y el 10.4%. Este
caso se clasifica como intermedio entre SJS'y Necrolisis
Epidérmica Téxica (TEN)?. Los sintomas iniciales inclu-
yen maculas eritematosas que evolucionan a areas ex-
tensas de eritema con un centro oscuro. Los signos de
Nikolsky y Asboe-Hansen suelen ser positivos®. La etio-
logia es idiopatica en un 15-30% de los casos, media-
da por reacciones de hipersensibilidad tipo IV, aunque
medicamentos (antibidticos, anticonvulsivos) y factores
infecciosos como Mycoplasma pneumoniae son desen-
cadenantes frecuentes®. El diagndstico es clinico y pue-
de confirmarse con biopsia de piel, que revela necrosis
epidérmica e infiltrado linfocitario®.

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Paciente femenina de 42 anos, ingresada en la Unidad
de Cuidados Intensivos (UCI) tras un puerperio quirlr-
gico complicado por una hemorragia intraparenquima-
tosa temporoparietal izquierda. La paciente presen-
taba signos vitales estables y un examen neurolégico
sin alteraciones. La exploracion fisica reveld lesiones
vesiculo-ampollares en extremidades, térax, cabeza y
cuello, con edema vulvar, sangrado transvaginal activo
y fiebre de 38.5°C. Los estudios de laboratorio mostra-
ron linfopenia leve, anemia normocitica normocrémica
y prolongacion discreta del tiempo de tromboplastina
parcial (TPT). Al ingreso en UCI, se estabilizd6 hemodina-
micamente mediante soluciones cristaloides y oxigeno
suplementario al 32%. Con base en los hallazgos clini-
cos, se diagnosticd SJS intermedio con TENZ. Se admi-
nistré Vancomicing, Fluconazol y IMIOENEM.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El caso de SJS intermedio destaca la importancia de Ia
detecciony manejo temprano en pacientes vulnerables.
En mujeres, se observan complicaciones ginecoldgicas
en hasta el 40% de los casos 7,8. El tratamiento debe ser
répido y centrado en la estabilizacion hemodindmicsa,
como se realizd en este caso. La suspension del farma-
co sospechoso es crucial para evitar la progresion de la
enfermedad. Aunque se proponen terapias inmunomo-
duladores, su uso sigue siendo controvertido y depende
de la evaluacion clinica individual9. Este caso subraya
la necesidad de reconocer los primeros signos de SJS
para una intervencion temprana. La relativa rareza del
sindrome y su compleja fisiopatologia exigen un mane-
jo coordinado en unidades de cuidados intensivos, asf

como una vigilancia farmacolégica cuidadosa® 8’
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INTRODUCCION

Este caso se refiere a un Sindrome Hipereosinofilico
Maligno (HES), caracterizado por la acumulacién anor-
mal de eosindfilos, lo cual es uno de los tres criterios
principales: eosinofilia >1500/mm? por mas de 6 meses,
dano por eosinofilia y evidencia de una causa secunda-
ria'. En este caso, la causa secundaria es la Leucemia
Eosinofilica Crénica (CEL)? una de las causas mieloproli-
ferativas del HES, con una frecuencia de 0.36 casos por
100,000% asociada a anormalidades en los genes FIP1L1
y PDGFRA. Los métodos diagnoésticos incluyen eosin-
ofilia persistente, morfologia anormal en médula 6sea,
anormalidad clonal y méas del 5% de blastos”. Los sinto-
mas comunes son debilidad, fatiga, disnea, angioedema,
rinitis y rash purpurico’,?*. Este padecimiento presenta
un prondstico negativo, con una esperanza de vida es-
timada de 22.2 meses tras el diagndstico del HES se-
cundario a CEL'" 2.

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Paciente femenina de 66 afos, con antecedentes fa-
miliares de cédncer de mama metastasico (madre) vy
diabetes mellitus e hipertension. Consulta para segui-
miento de leucemia. Durante la exploracion, presenta
rash purpurico pruriginoso en el brazo izquierdo, que ha
progresado durante 3 semanas, extendiéndose a torax,
abdomen y extremidades (signo primordial de CEL en el
40%)* (figura 1).

Figura 1. Rash purpdrico pruriginoso en el brazo izquierdo
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La biometria hematica muestra leucocitosis (24,000/
mm?), trombocitopenia (63,000/mm?) y eosinofilia mar-
cada (40%). El frotis de sangre periférica muestra au-
mento de eosindfilos (Figura 2). La biopsia de piel revela
vasculitis linfocitica. Un aspirado de médula 6sea mues-
tra predominio de eosinoéfilos (52%), sugiriendo leuce-
mia eosinofilica crénica (Figura 3).

¥ b
Figura 2: Frotis de sangre periférica, donde se aprecia aumento de eo-
sinofilos circulantes, marcados con flechas azules.

Figura 2. Incremento de precursores eosinofilicos en médula ésea, marca-
dos con flechas azules.
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El hemograma indica trombocitopenia leve (108,000/
mm?) y eosinofilia significativa (40%) de eosinéfilos
maduros, compatibles con sindrome hipereosinofilico.
Se concluye que el HES es secundario a la CEL, clasi-
ficandose como HES por enfermedad mieloproliferati-
va o maligno. El rash purpurico se atribuye al infiltrado
eosinofilico y la reaccion inflamatoria por mediadores

liberados en exceso' > .

DISCUSION Y COMENTARIOS

Este caso representa un fenémeno clinico inusual, es-
pecialmente en mujeres, lo que resalta su relevancia
meédica. La asociacion con CEL se correlaciona con un
prondéstico adverso y una elevada tasa de transforma-
cion aguda®. Se estd implementando un tratamiento
con hidroxiures, eficaz en el control de la eosinofilia y
progresion de la enfermedad. Sin embargo, la respues-
ta a terapias como imatinib puede ser limitada, sobre
todo en ausencia de la fusién FIPILI-PDGFRA®’ 2. Este
caso subraya la necesidad de un enfoque terapéutico
multidisciplinario, dado que la infiltracién eosinofilica
puede inducir complicaciones sistémicas significativas.
En conclusion, la deteccidn temprana y el tratamiento
oportuno son esenciales para optimizar resultados cli-
nicos y prolongar la supervivencia o lograr remision he-
matolégica completa en estos casos raros’.
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INTRODUCCION

En México los casos de suicidio han aumentado durante
los Ultimos 30 afos, en 2023 se registraron 8 837 suici-
dios, siendo la decimonovena causa de muerte a nivel
nacional, con una tasa de 6.8 por cada 100 mil habitan-
tes. De estos; 81.1 % correspondié a hombres 'y 189 % a
mujeres (Grafica 1) (1,2)

La prevalencia sugiere que la prevencion del suicidio en-
tre los adolescentes y jovenes es clave para atender uno
de los problemas que se agravo en los Gltimos afos (3).
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Figura 1. La familia en el proceso salud-enfermedad

DESCRIPCION DEL CASO CLIiNICO

Femenino de 14 afos, originaria de Durango, Dgo, sin an-
tecedentes perinatales de importancia, niega alergias,
toxicomanias, cirugias y fracturas; cursa la adolescencia
con obesidad desde la infancia, ademas de depresion,
sin tratamiento, menciona ser victima de bullying por
companeros de la escuela por su obesidad.

Con antecedentes heredofamiliares de madre con obe-
sidad, diabetes mellitus tipo 2 e hipotiroidismo; padre
finado se desconocen antecedentes; hermano menor
de 9 anos, quien presenta comportamiento depresivo;
hermano de 29 afos con alcoholismo; y hermana de
23 anos con depresion en tratamiento farmacoldgico,
quien recientemente dejo de vivir en la casa familiar,
con la cual nuestra paciente tiene un lazo estrecho, el
cual se vio afectado por esta situacion.
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Es llevada por su madre al servicio de urgencias el 6 de
junio de 2024 por “intento de autolisis” al encontrarla
30 minutos antes en su domicilio tras ingerir intencio-
nadamente 6 tabletas de metformina de 850 mg y 20
tabletas de levotiroxina de 100 microgramos, refirid ma-
dre que la menor presentd vomitd en repetidas ocasio-
nes, de contenido alimenticio y restos de medicamento.

A su ingreso con signos vitales: peso: 80 kg, talla: 1.68
m, IMC: 28.34 kg/m2, FR: 19 rpm, FC: 78 Ipm, T/A: 110/75
mmHg. Consciente, orientada, poco cooperadora, hi-
dratada, cardiopulmonar sin compromiso, abdomen
asignoldgico, extremidades integras, sin datos de auto-
lesion, pulsos presentes, llenado capilar inmediato.

Se realiza lavado gastrico y se activa cédigo morado. Se
ingresa al servicio de pediatria y se interconsulta a psi-
cologia y psiquiatria. Se solicitaron electrocardiograma
y laboratorios de control los cuales se reportaron den-
tro de parametros normales, perfil tiroideo posterior a
1semana normal.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El suicidio ocupa el tercer lugar entre las causas de
muerte en adolescentes en el mundo (5). Es un pro-
blema grave de salud pUblica a nivel mundial, por esto
la OPS/OMS ha incorporado la prevencion del suicidio
como prioridad en su Plan Estratégico y en la Nueva
Agenda de Salud Mental para las Américas, con el obje-
tivo de reducir la tasa de mortalidad por suicidio en un
tercio para 2030 (6).

La estigmatizacion en torno a los trastornos mentales y
el suicidio, disuade a muchas personas para buscar ayuda,
esto impide que reciban la ayuda necesaria y oportuna (7).
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SINDROME RENOPULMONAR COMO
MANIFESTACION INICIAL DE VASCULITIS
ASOCIADA A ANCA: REPORTE DE CASO
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Andrea Vianeth '; Toca Brisefio Ana Montserrat 2.

1. Alumnas de pregrado de la carrera de Médico Cirujano de la Facultad de Medicina y Nutricién de la Universidad Juarez del Estado de Durango
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INTRODUCCION

El sindrome renopulmonar representa una urgencia
médica por la alta tasa de morbimortalidad en los indi-
viduos que la presentan. Las tres principales etiologias
son: Lupus eritematoso sistémico, sindrome antimem-
brana basal glomerular (Enfermedad de Goodpasteur)
y las vasculitis asociadas a ANCA, particularmente po-
liangeitis microscédpica y granulomatosis con poliangei-
tis (antes conocida como enfermedad de Wegener). La
identificacion temprana de la etiologia permite esta-
blecer un tratamiento que disminuye la posibilidad de
muerte y las complicaciones asociadas.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Mujer de 33 afos sin antecedentes médicos relevantes.
Comenzé cuadro clinico hace tres meses con astenia,
adinamia, ataque al estado general, hiporexia, dolor e
inflamacion articular. Posteriormente se agregd edema
de miembros pélvicos, motivo por el cual buscod aten-
cion médica en el lugar de residencia (Nayarit). Ahi se
documentd deterioro grave de la funciéon renal, motivo
por el cual inicid terapia sustitutiva renal (hemodiélisis).
Posteriormente se traslado a esta ciudad, al area de ur-
gencias del Hospital General 450, con persistencia del
sindrome urémico. Al interrogatorio refiri6 hemoptisis
como dato pivote. Dentro del abordaje de estudio se
confirmd imagen compatible con hemorragia alveolar
en TAC simple de térax, asi como ultrasonido renal el
cual no evidencid datos de cronicidad. Ante Ia ausencia
de una etiologia clara del deterioro en la funcién renal,
mas los hallazgos en parénquima pulmonar, se solicita-
ron anticuerpos, los cuales se describen a continuacion:

«  Acs anti-nucleoproteinas (ANA)
. Acs. Anti-nucleoproteinas (ANA): Positivo (1:80)
. Patrén de reactividad: Nuclear granular fino
. Clasificacion Internacional de Patrones: AC-4
. Acs. Citoplasmaticos: Negativos

. Perfil de Ac. Anti-citoplsma de neutréfilos
. Ac. Anti-citoplasma de neutréfilos (c-ANCA): <2
UR/mL. Interpretacion: Negativo
+ Ac. Anti-citoplasma de neutrofilos (p-ANCA):
66.91 UR/mL. Interpretacion: Positivo

. Complemento hemolitico fraccién
«  Complemento hemolitico fraccion C3: 0.77 g/L
«  Complemento hemolitico fraccion C4: 0.31g/L

El diagnéstico final fue sindrome renopulmonar secun-
dario a vasculitis p-ANCA positivo (poliangeitis micros-
copica). No se realizd biopsia renal por un diagndstico
ya definido y ademas por no contar con inmunofluores-
cencia en el hospital.

La paciente recibid esteroide a dosis altas, ademas de
ciclofosfamida. A Ia fecha sin evidencia de recuperacion
de Ia funcién renal y sin manifestaciones pulmonares o
articulares nuevas.

DISCUSION

Las vasculitis asociadas a ANCAs son enfermedades
autoinmunes raras con presentacion multisistémica e
inespecifica que requiere de un abordaje multidiscipli-
nario para poder ofrecer un diagnostico y tratamiento
oportuno. En nuestro caso la paciente cursaba ya con
varias semanas de evolucion de la enfermedad por lo
que las posibilidades de la recuperacién de la funcion
renal son bajas. La biopsia renal hubiese ofrecido infor-
macién prondstica, no se pudo practicar por las situa-
ciones anteriormente descritas. El diagnéstico afortu-
nadamente pudo establecerse con la clinica y con los
estudios complementarios, particularmente los anti-
cuerpos dirigidos contra MPO positivos (p-ANCA).
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TOMBSTONE EN INFARTO INFERIOR CON
EXTENSION AL VENTRICULO DERECHO
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los Alberto '; Andrea Guadalupe Lazcano .

1. Hospital Genera 450, Servicios de Salud Durango.
Email: Rogel3gz@hotmail.com

INTRODUCCION

El infarto agudo al miocardio es la principal causa de
mortalidad y morbilidad en paises de ingresos bajos vy
medios, segun la OMS. Su tasa de mortalidad ha au-
mentado desde 2013, y Durango ocupa el cuarto lugar
a nivel nacional en muertes por esta causa. El infarto
con elevacion del ST se presenta en el 30 % de todos
los infartos, y de estos, el 40 % afecta la cara inferior;
solo el 40 % extienden al ventriculo derecho, y de estos,
solo el 1-2 % extiende a la cara posterior. Ademas, de los
infartos inferiores, solo el 10 % presentan un patrén tipo
“tombstone” o en 13pida, lo que traduce a un caso Unico ol
y poco estudiado, con alto riesgo de arritmias letales.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO -

Siiomas Darmchiag:

Hombre de 62 anos presento, a las 8:30 horas, dolor to- ol
racico opresivo de intensidad 10/10, irradiado @ ambos .
brazosy al cuello, acompanado de diaforesis, nauseas y
vomitos. Se atendid a las 9:00 horas, se tomo electro- AVL
cardiograma que mostro ritmo sinusal, eje normal, P-R

de 0.16, QRS de 0.08 y QT de 0.36, con elevacion del ST AVF
en DII (8 mV), DIl (11 mV), AVF, V4-V/5, V4R, V7, V8, V9, e in-
fradesnivel en V1,V2, DIy AVL, ck 448 se dio diagnodstico
de infarto agudo al miocardio (Figura 1). Se inicia trata-
miento con clopidogrel y aspiring, seguido de tromboli-
sis con tenecteplase a las 13:03 horas.

El seguimiento electrocardiografico, mostro criterios
de reperfusién y ritmo idioventricular.

Figura 1. Electrocardiograma inicial
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Posteriormente, es enviado a unidad coronaria, donde
se confirma el diagnéstico de infarto agudo al miocar-
dio con elevacion del ST en cara inferoposterior y ex-
tension al ventriculo derecho, patrén “tombstone”. A
las 44 horas de la trombolisis, se realiza angiografia y
cateterismo, encontrando tronco coronario izquierdo
bifurcado y sin lesiones, descendente anterior sin este-
nosis significativa, circunfleja sin lesiones angiograficas
significativas, y coronaria derecha dominante con una
lesion larga en el tercio medio, flujo TIMI 3y trombo gra-
do 2 (Figura 2). Finalmente, es egresado con tratamien-
to antiisquémico y citado a los tres meses, refiriéndose
asintomatico, con clase funcional NYHA 1; el ecocardio-
grama realizado muestra disfuncion diastdlica grado 1,
sin alteraciones de movilidad, con FEVI del 55 %, TAPSE
de 22 mm y MAPSE de 13 mm (Figura 3)

Figura 2. Angiografia y cateterismo coronaria, con lesién larga en tercio
medio de coronaria derecha dominante, flujo TIMI 3 y trombo grado 2.

Figura 3. Ecocardiograma con disfuncién diastélica grado 1, con FEVI del
55 %, TAPSE de 22 mm y MAPSE de 13 mm

DISCUSION Y COMENTARIOS

La elevacion del ST en forma de Iapida se ha asociado
a dano miocardico extenso, choque cardiogénico, falla
cardiaca y fibrilacion ventricular. Se caracteriza por una
onda R de corta duraciéon, con un segmento ST convexo
que se fusiona en la parte ascendente de la onda T. Fre-
cuentemente, los pacientes no experimentan anging, o
que resulta en mayor elevacion enzimatica, indicando
un dano miocardico significativo. Ademas, se observa
un mayor nivel de oclusidon coronaria y menor reperfu-
sion posterior al cateterismo. Estos factores, junto con
el riesgo de falla cardiaca derecha en un infarto inferior,
incrementan considerablemente el riesgo, especial-
mente si no se logra una reperfusion oportuna.
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TRATAMIENTO DE PENFIGOIDE CON RITUXIMAB
EN PACIENTE REFRACTARIO A ESTEROIDES
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INTRODUCCION

Es presentado un caso de penfigoide en paciente con
antecedentes de diabetes tipo 2, hipertension arterial e
hipotiroidismo, el cual recibié multiples tratamientos a
base de esteroides sin mejoria y llevando a cabo com-
plicaciones metabdlicas. El caso resalta la importancia
del conocimiento del uso de terapia con esteroides y
los beneficios terapéuticos de rituximab.

DESCRIPCION DE CASO CLINICO

Se trata de paciente del sexo masculino de 69 anos,
originario de Tepehuanes, Dgo. Con antecedentes de
diabetes, hipertensién a hipotiroidismo. Inicié su pade-
cimiento en enero de 2021, con dermatosis en tronco
posterior con multiples lesiones de tipo ampolla, acom-
pafiado de prurito intenso. Acudié a dermatologia y re-
cibié tratamiento con emolientes sin mejorfa. En mayo
de 2021, fue diagnosticado con pénfigo vulgar. Recibid
tratamiento con deflazacort 30 mg cada 24 horas, pred-
nisona 20 mg cada 12 horas y clobetasol cada 8 hora, sin
mejorfa por lo que fue acudié nuevamente a consulta
con dermatologia y recibié tratamiento con betameta-
sona soluciéon cada 8 horas, delfazacort 15 mg cada 12
horas y prednisona 50 mg cada 24 horas y clobetasol
cada 8 horas. Continuo con ampollas en tronco anterior,
posterior, manos y pies.

Imagen 1. Tronco y manos (enero y junio 20217)
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En junio de 2021, agregd a sintomatologia de ataque al
estado general, somnolencia y cefalea moderada, con
glucosa capilar de entre 260 a 380 mg/dl, por lo que
acudié a medicina interna con modificacién de esque-
ma con insulina y suspension de glucorticoides. En julio
de 2021, biopsia con reporte “Ampolla subepidérmica
con infiltrado eosinéfilo e inmunofluorescencia nega-
tiva” con diagnodstico de penfigoide. Inicié tratamiento
con rituximab 1,000 mg cada 2 semanas. En septiembre
de 2021, recibié una segunda dosis. En mayo de 2022,
con recidiva ampolla en tronco posterior por lo que re-
cibi6é tratamiento con rituximab 500 mg cada 6 meses
(Imagen 2).

Imagen 2. Evolucién posterior a la tercera dosis de rituximab. Octubre
2021.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El caso cobra relevancia ya que se trata de un paciente
con diagnéstico de penfigoide, diabetes, hipertension
arterial e hipotiroidismo, recibid esteroides a dosis altas
sin mejoria, ademas presentd efectos adversos a dicho
tratamiento con descontrol glucémico. Por lo que fue
candidato a uso de rituxibam ya que ha mostrado efi-
cacia en casos refractarios a esteroides y la reduccion
de efectos secundarios por el uso de esteroides. Es
necesario tener en cuenta las complicaciones meta-
bdlicas que incurren en esta poblacién con el uso de
esteroides sistémicos y topicos.
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CONCLUSIONES

El rituximabn es un anticuerpo monoclonal dirigido
especificamente contra el antigeno CD20 en linfoci-
tos B, al eliminar linfocitos se reduce la produccion de
anticuerpos responsables del penfigoide. En pacientes
que no responden a esteroides 6 que presentan efec-
tos secundarios graves, el rituximab ha demostrado
ser efectivo para inducir remision de la enfermedad. El
tratamiento prolongado con esteroides causa numero-
sos efectos adversos tales como diabetes, hipertension
arterial y osteoporosis. Al controlar el penfigoide los
pacientes experimentan mejorfa en la calidad de vida.
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TUBERCULOSIS CUTANEA EN PACIENTE

DIABETICA

Brandon Alberto Machain Ayala ’; Misael Garcia Martinez .

1. Residentes de primer afio de médico familiar
Unidad médica familiar IMSS N 53 Gémez Palacio Durango

Mujer de 49 anos, con antecedentes relevantes de Dia-
betes Mellitus tipo Il desde hace 10 anos, controlada
con metformina y sitaglipting, e Hipertension Arterial
diagnosticada hace un afo, tratada con enalapril e hi-
droclorotiazida. La paciente presenta alergia a penici-
lina.

Motivo de consulta: La paciente acudid en cinco oca-
siones en un lapso de tres meses por una lesion pro-
gresiva en el quinto dedo de la mano izquierda. El pro-
blema inicid6 como una pequena papula que se ulcerd y
aumentod de tamano, sin responder adecuadamente a
los diferentes tratamientos antibidticos que se le admi-
nistraron bajo el diagndstico de celulitis. En los prime-
ros tratamientos, fue tratada con clindamicing, dicloxa-
ciling, y ciprofloxacing, presentando una leve mejorfa
con esta Ultima, pero con rapido empeoramiento tras
la suspension. En una consulta posterior, se anadié me-
tronidazol y cefalosporina de tercera generacion sin
éxito,y en un intento mas, se indicdé dexametasona con
un deterioro evidente de Ia lesion.

Exploracion fisica: TA 130/80 mmHg, FC 78 bpm, Temp.
36.8°C. Se observé una lesion en el dorso y palma del
quinto dedo de la mano izquierda, con bordes elevados
y eritema intenso en la piel circundante. No presentaba
necrosis central ni adenopatias regionales. Los signos
vitales eran normales

Historia de la enfermedad actual: El cuadro clinico lle-
vaba tres meses de evolucién. La paciente negd trau-
matismos o eventos de riesgo asociados, pero al notar
la mejoria parcial con quinolonas (ciprofloxacina), el mé-
dico decidio¢ investigar tuberculosis cutanes, a pesar de
que la paciente no presentaba antecedentes epidemio-
l6gicos o sintomas respiratorios asociados.

Estudios complementarios

Biopsia cutdnea: La muestra reveld necrosis caseosa
con la formacién de granulomas, compatible con una
infeccion tuberculosa.

Prueba de tuberculina (Mantoux): Positiva, con una in-
duracion mayor de 10 mm.

Radiografia de térax: Sin hallazgos pulmonares, aunque
mostré cardiomegalia grado I,
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Examen de esputo: Negativo para bacilos acido-alcohol
resistentes (BAAR), consistente con Ia ausencia de tu-
berculosis pulmonar.

Diagnostico: Se establecié un diagnostico de tubercu-
losis cutanea en el quinto dedo de la mano izquierds,
probablemente de origen extrapulmonar debido a Ia
falta de evidencia respiratoria o pulmonar.

Plan de tratamiento

Tratamiento antituberculoso con rifampicina e isoniaci-
da durante seis meses.

Control de la diabetes, que se mantuvo con el mismo
esquema debido a un adecuado control glucémico
(HbA1lc del 6% y glucemia en ayuno de 80 mg/dL).

Citas de seguimiento mensuales para evaluar la evolu-
cion de la lesion y ajustar el manejo médico.

Educacion al paciente sobre la importancia de la ad-
herencia estricta al tratamiento y medidas preventivas
para evitar el contagio.

Evoluciéon: A los dos meses de tratamiento, la pacien-
te mostré una mejoria significativa, con reduccién del
tamano de la lesidon y adecuada cicatrizacion. A los seis
meses, la tuberculosis cutdnea fue declarada como cu-
rada.

DISCUSION

Este caso subraya la importancia de considerar la tu-
berculosis cutdnes, especialmente en pacientes inmu-
nocomprometidos como los diabéticos, quienes tienen
mayor susceptibilidad a infecciones. Ademas, resalta la
necesidad de una exploracion exhaustiva desde el pri-
mer nivel de atencién, dado que la paciente fue politra-
tada con varios antibiéticos e incluso inmunosupreso-
res, lo cual agravd su cuadro. La tuberculosis cutanea,
aunque rara, puede presentarse de forma insidiosa y es
un recordatorio de la importancia de sospechar esta in-
feccidon en zonas endémicas o en pacientes vulnerables.

CONCLUSIONES

En términos generales, la tuberculosis cutadnea es una
infeccion compleja, cuyo diagnoéstico puede ser difi-
cil por el amplio espectro de manifestaciones clinicas,
siendo fundamental un abordaje interdisciplinario y el
uso de tratamientos prolongados para su resolucion.
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TUMOR MIOFIBROBLASTICO INFLAMATORIO
MALIGNO METASTASICO EN UNA PACIENTE
PEDIATRICA: PRESENTACION CLINICA RARAY
ABORDAJE MULTIDISCIPLINARIO

Méndez Salazar Lourdes Maria José '; Veldzquez Soto José Ramén '; Rios Bafuelos

Lizeth '; Barragadn-Zufiga Laura Jazel;

1. Centro Estatal de Cancerologia Durango. dramendez.oncoped@gmail.com

INTRODUCCION

El tumor miofibroblastico inflamatorio (TMI) se consi-
dera un sarcoma de tejidos blandos ultra raro con una
presentacion clinica menor al 1% en la edad pediatrica.
Es una neoplasia de potencial maligno intermedio de-
bido al bajo riesgo de recurrencia y bajo potencial me-
tastasico. Afecta principalmente a adultos mayores, sin
predominio de raza o sexo. El sitio primario es variable,
siendo mas frecuente en abdomen, pulmén vy extre-
midades. La etiologfa y tumorigénesis de esta entidad
maligna aln se desconoce, lo que afade complejidad al
manejo clinico. En pediatria, la presentacion de un TMI
es poco frecuente, y debido a su comportamiento bio-
|6gico, presenta un desafio diagnodstico y terapéutico.

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Femenina de 16 afios con un curso clinico de seis meses
de evolucion caracterizado por aumento progresivo de
volumen en el ojo derecho, pérdida de la agudeza visual,
cefalea y exoftalmos. A lo largo de los meses, |la paciente
también desarrollé equimosis periorbitaria y limitacion
de los movimientos oculares (Imagen 1).

En el examen fisico se identificaron conglomerados
ganglionares cervicales voluminosos, plétora yugular y
una masa mediastinal anterior. Los estudios de imagen
(tomograffa simple y contrastada) revelaron una exten-
sa neoplasia de mediastino anterior de 1.7 x 8.5 cm, con
compresion extrinseca de la traquea y metastasis no-
dulares bilaterales en pulmones y en la orbita derecha
(Figura 2y 3).

Figura 1. Paciente de 16 anos con evidencia de tumor orbitario y cuello
ensanchado, con red venosa colateral secundaria a la masa mediastinal
anterior. (Fotografia tomada al momento del diagnéstico).
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Figura 2. Tomografia contrastada, corte coronal, que muestra una exten-

sa neoplasia hipervascular en mediastino anterior de 11.7 x 8.5 cm, con
desplazamiento y compresion extrinseca de la traquea

LN



Figura 3. Tomografia contrastada, corte transversal de crdneo, que
muestra neoplasias extraconales extensas en la érbita derecha, con
afectacién del masculo recto externo y la regién palpebral, de densidad
sélida e intenso realce tras la administracién de contraste. Se observa
ademds reaccién cortical en la pared 6sea lateral de la 6rbita.

Una biopsia guiada por tomograffa de la masa medias-
tinal confirmo el diagndstico de tumor miofibroblastico
maligno primario de mediastino, con metastasis en pul-
mon y orbita. Ademas, se evidencid actividad tumoral a
nivel de las vértebras cervicales de C1 a C4. La paciente
recibié quimioterapia neoadyuvante durante seis ciclos
con altas dosis de alquilantes (ifosfamida) y antracicli-
cos (doxorrubicina).

Al finalizar el tratamiento con quimioterapia, se realiz6
una evaluacién mediante PET-FDG, que mostrd persis-
tencia de una lesion tumoral residual en la 6rbita dere-
cha y una disminucion significativa de la masa medias-
tinal (3.9 x 1.7 x 1.4 cm). Posteriormente, se administrd
radioterapia al mediastino y a los pulmones. Al concluir
el tratamiento, un sequndo estudio de PET-FDG eviden-
cidé una respuesta terapéutica completa, con control
local y a distancia de la enfermedad.

DISCUSION Y COMENTARIOS

El tumor miofibroblastico inflamatorio es una entidad
compleja tanto clinica como histopatoldgicamente.
Aunqgue en la mayoria de los casos se considera benig-
no, su comportamiento puede variary, en menos del 5%
de los casos, puede progresar a malignidad, con riesgo
elevado de metastasis en sitios desfavorables. En este
caso, la paciente presentd una manifestacién agresiva
del tumor con metastasis en mediastino, pulmones vy
orbita, lo que complicd el manejo clinico.

Dado el comportamiento biolégico de estos tumores
como neoplasias “borderline”, no existen criterios es-
tandarizados para su tratamiento. EI manejo multidis-
ciplinario, siguiendo las guifas internacionales para sar-
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comas no rabdo, incluyd quimioterapia con altas dosis
de alquilantes y antraciclicos, y radioterapia adyuvante
para el control local. A pesar de la complejidad quirdr-
gica asociada a la ubicacion primaria del tumor, no se
realizd intervencion quirdrgica, logrando control tanto
local como a distancia de la enfermedad con quimiorra-
dioterapia. Esto demuestra la importancia del abordaje
individualizado en pacientes con presentaciones rarasy
agresivas de tumores miofibroblasticos.
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INTRODUCCION

Una herida es una interrupciéon en la estructura y fun-
ciones de la piel y de los tejidos subyacentes, relacio-
nada con diversas etiologias, como traumatismos, ciru-
gias, presion sostenida y enfermedades vasculares. Por
lo general el proceso de cicatrizacion se da de manera
ininterrumpida, secuencial y en un periodo de tiempo
predecible, no obstante de permanecer estancada en
alguna de Ias etapas durante un periodo que exceda los
21 dias, la herida se considera cronica (1).

DESCRIPCION DEL CASO CLINICO

Paciente femenino de 63 afos, con primaria incompleta,
ama de casa. Antecedentes heredofamiliares sin impor-
tancia clinica. Antecedentes personales no patoldgicos:
habita en casa propia con todos los servicios, cohabi-
tado con cuatro personas, mascotas: negado, fauna
nociva negada, polucion a 300 m de la zona industrial.
Antecedentes personales patoldgicos: diabetes tipo 2
de 36 anos de evolucion, tratado con insulina Lispro, si-
tagliptina/metforming, refiere uso ocasional de napro-
Xxeno y paracetamol ante aparente artrosis de hombro
derecho. Quirlrgicos: histerectomfa y ooforectomia
hace 2 afnos por cancer in situ. Alergia a medicamentos:
insulina glargina (previa aplicacion epinastina), ampicili-
na, ibuprofeno, eritromicina. Toxicomanias: tabaquismo
suspendido hace 5 afos (3 cigarrillos diarios).

Padecimiento actual: diciembre 2023, se presenta a
consulta con neoformaciéon de un ano de evolucion,
bordes irregulares 12 x 11 mm vy lesién ulcerada de 1cm
de didmetro, refiere prurito cronico generalizado sin
respuesta a antihistaminicos, se diagnostica probable
carcinoma basocelular en nariz lado izquierdo. 26 de fe-
brero 2024 se realiza reseccion. 9 de junio 2024 presen-
ta mala evolucién de la lesidon, se oferta la colocacion de
injerto de piel Ia cual no acepta Ia paciente.

12 de junio 2024 se recibe en clinica de heridas del
Hospital General de Zona Nol del Instituto Mexicano
del Seguro Social, Durango, Dgo., paciente con herida
de 5x3cm, bordes necroéticos irregulares, tejido graso
y muscular expuestos, datos sugestivos de proceso
bacteriano (Figura 1), por lo que se inicia manejo con
producto farmacéutico a base de hipoclorito de sodio
(0,05%), Cloruro de sodio (0.85%), adcido hipocloroso
(0.015%).

Figura 1. Herida de 5x3cm, bordes necréticos irregulares, tejido graso y
muscular expuestos, datos sugestivos de proceso bacteriano

19 de julio 2024: paciente con herida en fase de granulacién en un
60%aprox, bordes regulares, limpios, sin exposicién de tejidos subcutd-
neos (Figura 2)

Agosto 2024: lesién con cicatrizacién en un 90%, sin datos de proceso
infeccioso (Figura 3).

=)

Figura 2. Herida en fase de granulacién en un 60%aprox, bordes regu-
lares, limpios, sin exposicién de tejidos subcutdneos

Figura 3

Figura 3. Lesién con cicatrizacién en un 90%
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DISCUSION Y COMENTARIOS

Las heridas cronicas constituyen uno de los mas im-
portantes problemas asistenciales que afectan al siste-
ma de salud por la disminuciéon de la calidad de vida de
quien la padece y de sus cuidadores, su elevado costo
econdmico y tiempo dedicado (2), Ia prevalencia es va-
riada oscila entre 25-35% (3). La cicatrizacion de heridas
es un proceso que consta de cuatro fases que se super-
ponen en el tiempo, hemostasia, inflamacion, prolifera-
cién y remodelacion (4), la curacién de herida se puede
definir como aquella técnica que favorece el tejido de
cicatrizacion hasta conseguir su remision, este proceso
es natural y normalmente no requiere de tratamientos
especiales (5), sin embargo, en individuos con heridas
cronicas como en los pacientes con diabetes, el meca-
nismo de cicatrizacion falla (4).

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. Vela-Anaya G, StegenseR-Mejia EM, Leija-Herndndez C. Caracteristicas
epidemiolégicas y costos de la atencién de las heridas en unidades
meédicas de la Secretaria de Salud. Rev enferm Inst Mex Seguro Soc.
2018;105-14.

2. Lorenzo Herndndez MP, Herndndez Cano RM, Soria Sudrez M. Her-
idas crénicas atendidas en un servicio de urgencias. Enfermeria Glob.
2014;13(35):23-31.

3. Restrepo Medrano J. ;Cémo valorar una herida crénica? Lo que debe
saber el profesional de la salud. Arch Med. 2016 Dec 31;16(2):422-31.

4. Gonzdlez M, Acosta N, Gonzdlez S, Kouri J, Tapia J, Berlanga J, et al.
Cicatrizacion de heridas cutdneas y papel de los miofibroblastos. Panor
Cuba y Salud. 2018;13:505-10.

5. Flores MI. Manejo avanzado de heridas. Rev Mex enfermeria cardiolégi-
ca. 2006;14:24-8.

174



ARCHIVOS DE SALUD

GANGRENA DIGITAL COMO MANIFESTACION DE
VASCULITIS HIPEREOSINOFILICA SECUNDARIA A

LINFOMA DE HODGKIN

Venaderos Arellano Fatima Viridiana '; Gutiérrez Pérez Luis Alberto '; Martinez de la

Hoya Luis Fernando .

1. Departamento de Medicina Interna, Hospital General 450 de Durango, Servicios de Salud de Durango.

Email: viridiana95097@gmail.com

INTRODUCCION

La hipereosinofilia y el sindrome hipereosinofilico son
patologias multisistémicas con manifestaciones cli-
nicas que van desde fatiga hasta eventos tromboem-
bolicos mortales. Los criterios diagndsticos incluyen:
Recuento de eosindfilos en sangre periférica >1500 cé-
lulas/mL por 6 meses; con signos y sintomas de afecta-
cion multiorganica. Identificar el origen de la eosinofilia
de manera oportuna evita retraso en el diagnostico y
tratamiento. Los corticosteroides son tratamiento de
primera linea, pero los nuevos agentes terapéuticos
han modificado el prondstico de esta patologia.

PRESENTACION DE CASO CLINICO

Hombre de 51 anos, originario y residente de Durango.
Antecedente familiar de hermano con linfoma de Ho-
dking. Consumo crénico de alcohol, tabaco y metan-
fetaminas. Inicid padecimiento en agosto de 2022 con
edema de miembro pélvico derecho, hiperemia e hiper-
termia. En enero de 2023 posterior a manipulacion de
material de construccién presentd cambio de colora-
cién en dedos de ambos miembros superiores (Figura 1).

El 31 de enero de 2023 presentd disnea por lo que acu-
did urgencias, la exploracién evidencié ganglio cervical
izquierdo, hepatomegalia y esplenomegalia; necrosis
en falanges medial y distal de primer al cuarto dedo
izquierdos y del primer al tercer dedo derechos, dismi-
nucion de pulso radial bilateral, extremidades inferiores
con edema, cianosis distal bilateral, flictenas y dismi-
nucién de pulso pedio bilateral. Laboratorios con leu-
cocitos 13,100 mm3, eosinéfilos 5400 mm3, plaquetas
34,000 mm3, urea 70.6 mg/dL, creatinina 2.0 mg/dL,
tiempo de protrombina 23.9 segundos, tiempo parcial
de tromboplastina 66.1 sequndos, INR 1.6, creatina fos-
focinasa 857 U/L, dimero D 34564 ng/mL.

Se realizd tomografia toracoabdominal que reportd
multiples ganglios cervicales, axilares, mediastinales y
abdominales. El ultrasonido doppler venoso de miem-
bros inferiores reportd trombosis venosa profunda bi-

Figura 1A y 1B. Cambios de coloracién en dedos de ambos miembros
superiores

lateral oclusiva, tromboflebitis bilateral oclusiva de las
venas safenas mayores; el ultrasonido doppler arterial
reportd interrupcion del flujo de la arteria cubital iz-
quierda desde su tercio medio. Se realizd biopsia exci-
sional de ganglio cervical que report6 linfoma de Hod-
king variante esclerosis nodular.

Para diferenciar entre proceso reactivo o clonal se rea-
lizb biopsia de médula dsea que reportd hiperplasia
de magacariocitos CD61 positivos y neutréfilos MPO y
CD15 positivos vy eritroblastos glicoforina positivos nor-
males. Recibié tratamiento con esteroide intravenoso
con posterior normalizacion del recuento de eosindfi-
los, requirié6 de amputacion de los dedos afectados y
posteriormente quimioterapia con esquema de doxo-
rrubicina, vinblastina, bleomicina y dacarbazina con
evolucion a la mejorfa clinica.

DISCUSION

La hipereosinofilia abarca un grupo heterogéneo de
trastornos con etiologfas y manifestaciones clinicas
variadas. Debe hacerse distincion entre eosinofilia re-
activa y clonal. La primera se caracteriza por la prolife-
racion de eosinoéfilos maduros policlonales secundario
a multiples trastornos incluidos trastornos alérgicos,
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reumatolégicos, infecciosos y neoplasicos. En la segun-
da, los eosindfilos representan el clon maligno primario.
Entre las neoplasias con eosinofilia deben considerarse
a las mieloides y linfoides. Este reporte clinico demues-
tra que la hipereosinofilia se puede asociar a vasculitis
eosinofilica y conducir hasta el dafio vascular severo y
gangrena. En tales casos se debe iniciar un tratamiento
inmediato con corticosteroides, seguido de un aborda-
je clinico para identificar la causa subyacente ya que el
diagnostico, tratamiento y seguimiento adecuados son
de suma importancia para el prondstico del paciente.
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