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I N T R O V U e e I O N 

El hihtema ci~culato~io tiene como 6unci6n p~incipal el 

t~anhpo~te de oxlgeno a todo el o~ganihmo. Tambiln de -

hempeffa un papel impo~tante en dive~hah 6uncioneh del -

he~ humano, po~ ejemplo: 

1) En la alimentaci6n , pueh t~anhpo~ta lah huhtanciah -

nut~itivah a todah lah cllulah del o~ganihmo. 

2) En el hihtema inmunol6gico, ya que contiene leucoci

toh y anticue~poh pa~a la de6en6a cont~a in6eccioneh. 

3) En la hemohtahih, po~ conta~ con p~otelna6 e6pecial~ 

zadah en el p~oceho de coagulaci6n. 

4) En la dehintox ica ci6n, pue6to que t~ahlada lah huh -

tanciah de dehecho a loh pulmoneh, al hlgado y a loh 
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Jt .. Uione-6 pa.Jta que .6 ean .elimútada-6, (2, 15). 

El coJta.z6n Jtecibe la .óanglte veno.óa y expul.óa la .óa.ngJte -

oxigenada po!t medio de una. heJtie de ca.mbio.ó de p!te.ói6n. 

Al contJtaeJt.óe el ventJt..tculo izqti..i.eJtdo aumenta. .óu p!te.6..i.6n, 

la v~lvula. a6Jttica. .óe abJte. y po!t ella n!uye la. .óa.ngJte¡ ~.6 

to .óe co no ce como .6..t.6tole y alcanza una p!te.ói6n de 720 mm 

de Hg. Cuando la .6angJte Jteglte.óa. a la auJtl.cula. deJtecha, -

{..tJta .6 e dila:ta, d..i..óminuye .6u p!te.ói6n y la vcU:.vula. a.6Jttica 

.6e cieJtlta; e.6:t.e &en6meno .óe llama d..i.~.6tole y la. p!te.6i6n -

di.6minuye ha.6:ta 80 mm de Hg. Polt lo :tanto .óe dice que la 

p!te.ói6n .óa.ngul.nea.:.noltmal e.6 de 7 20/80. ( 1 5) • 

Como .óe mencion6 anteJtioJtmen:te, la6 aJtteJtia.6 tJtan.ópo!ttan 

lo6 nutJtien:te-6 a :todo.6 lo.6 :tejido.ó pa.Jta ..6u a..6imila.ci6n, -

deg1ta.da.ci6n o almacenamiento, dependiendo del .6i:tio al -

que .óon llevado.ó. Lo6 a.limento.6 e.6t~n 6oJtmado.6 b~.6icame!!:_ 

te po!t p!to:te.Lna-6, caJtboh..i.dJtato.6, llpida..6, v..i.:tam..i.na..6 y mi

neJtale..6. La eneJtgl.a que el aJtgani.ómo Jtequ..i.eJte la. obtiene 

de lo.6 l..tp..i.do.ó, de lo.6 ca.JtbohidJtato.6 y en me.nolt p!topo!t --

c..i.6n, de la..ó p!to:te.Lna-6. ( 8, 34) 

La cla..6i6icaci6n de lo.6 llpido.6 · no e.6 en modo alguna 6en

c..i.lla, pue-6 abaJtca .tl.p..i.do.6 .6..i.mple.6, ll.p..i.do..6 complejo.ó, e~ 

teJtoide.6, vi:tamina.6 lipo.6oluble.6, e:t.c. El p!te.6ente tJta.b~ 

jo .óe Jtela.ciona p!tútc..i.palme.nte con tJte.6 t..i.po..6 de ll.pido.6: 

lo.6 &o-6 fio.t.ip..i.do.6 , c.l c.ole..6:t.e.Jtol y lo.6 :Ut..i.gl..i.c.Dz...i.do.6. 
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Lo~ 6o~6ollpido~ ~on ~u~tancia~ 6o~mada~ po~ una mol ~cu

la de glice~ol e~te~i6icado con do~ ~cido~ g~a~o~ y un -

g~upo óo~6a.to a ~u vez unido a. una mol~c.ula. de eta.nola.mi 

na, ~e~ina., colina, ino~itol o glic.e~ol. Ot~o~ 6o~6oll

pido~ de~iva.n de la e~6ingo~ina., ~iendo la e~óingomieli-

na un ejemplo de ello~. ¡ 3 4 J • 

Lo~ 6o~6ollpido~ 6o~ma.n pa~te de la m~nb~a.na. c.elula.~, -

donde ~ea.liza.n la. 6unc.i6n de pe~miti~ el pa~o de ~u~ta.n

c.ia.~ ha.c.ia. el inte~io~ y el exte~io~ de la c.~lula. de ma.-

ne~a. ~eLectiva.. ( 3 4 J • 

El c.ole~te~ol e~ un llpido que po~ee La. e~t~uc.tu~a. de --

lo~ e~te~oide~ . El 70 % del c.ole~te~ol total ~e enc.uen---

t~a e~te~i6ic.a.do c. on ~c.ido~ g~a.~o~ (p~oc.e~o ~ea.liza.do en 

el higa.do) y un 30 % ~e encu ent~a. c.o mo c.ole~te~ol lib~e . 

Via.~ia.mente ~e ingie~en en la. dieta. a.p~oximada.mente 0 .3 

g de c.ole~te~ol; ~in emba.~go el c.ue~po ~intetiza. fta.~ta. -

tino delgado, higa.do , te~tlc.ulo~, piel , c.o~teza ~up~a.~~~ 

na.l y a.o~ta.: ( 2, 34). 

Al i gual que lo~ 6o~6ollpido~ , el c ole~te~ol e~ un c.omp~ 

nente de la memb~ana celula.~ , a.~.(. como de alguna~ e~úu:=_ 

tu~a.~ int~a.celula.~e~ y a. pa.~ti~ de ~l ~e ~intetiza.n la.~

~a.le~ bilia~e~ y dive~~o~ tipo~ de ho~m ona.~ . {34) 

- 3 -



Lo~ t~iglicl~ido~, llamado~ tambiln t~iacilglice.~ole.~ o -

g~a~a~ ne.ut~at., e.6ttf11 con.6titu.ido.6 po~ una mollcula de. -

glice.~ol e..6te.~i6icado con t~e.~ ácido.6 g~a~ot.¡ úto-6 p~e.-

t.e.ntan un na.me.~o pa~ de. ca~bonot. de. 16 a 20. Lo~ tfcidot. 

g~a~ot. de. mayo~ impo~tancia 6i.6iol6gica .6on e.l linole.ico, 

el linollnico, e.l ole.ico y el palm.itico, ( 34 J • 

Lo~ btiglic~~ido~ pueden .6e~ tanto e.x.6ge.no.6 c.omo e.nd6ge.-

no~, .6e almacenan en el tejido adipo.6o y con.6tituye.n la -

p~incipal ~e.~e.~va de. e.ne.~~.ia con que. cuenta e.l o~gani.6mo. 

Lo.6 l.ipido~ no .6 o n ap~ov e.chado.6 de inmediato e omo n u ente. 

de. e.ne.~g.ia, .6ino que .6on lo.6 ca~bohid~ato.6, e.n óo~ma de. -

gluco.6a lo.6 que. el o~gani.6mo utiliza pa~a dicho 0in. La 

gluco.6a e~ de.g~adada a t~avl-6 del ciclo de. Embde.n-Me.ye.~-

ho6 e.n e.l cito.6ol de. la c~lula, .6in e.mba~go, pa~a que. l.6-

ta mollc.ula pe.ne.t~e. a t~avl.6 de. la me.mb~ana ce.lula~ .6e. ~e.

quie.~e. la acci6n de. la in.6ulina. La in.6ulina e..6 una ho~

mona ~elacionada no .66lo con la gluco6a, .6ino tambiln con 

lo-6 tfcido.6 g~a.6o.6, ya que. inte.~vie.ne de mane.~a de.ci.6iua -

e.n alguna e.tapa-6 me.tab6lic.a.6 que. ataffe.n a ambo-6 me.taboli 

to.6 e.ne.~gltico.6, como .6on: 

1) Pe.~mite. La e.nt~ada de. la glu.co.6a hacia e.l inte.~io~ de. 

la clLula. 

2) Atjuda al lt-igado a almacena~ la gluco.6a e.n óo~ma de. -

gluc6ge.no . 

j) Fac.-ilita ~a conue.~.6i6n del e.x.ce..6o de. gLu co.6a e.n g~a--
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.6a 
' 

4) Inhibe la co nve~.6i6n de amino4cido.6 en gluco.6a, 

5) E.6timula la .6lnte.6i.6 de p~otelnlipa.6a.6 , 

6) Inhibe la adenilcicla.6a y po~ lo tanto, ~educe la li

p6li.6 i.6 . 

7) Activa a la lipop~oteinlipa.6a ext~ahep4tica. (5}. 

Oúa~.> ho~mona~.> , co mo la.6 glucoco~tico ide.6 - co~ti.6ona, hi 

d~oco~ti.6ona y co~tico~.>te~ona-, in6luyen tambiln dent~o -

del metaboli.6mo de la gluco.6a , ya que p~omueven la deg~a-

daci6n de lo.6 amino4cido.6 y del gluc6geno ha.6ta gluco.6a,-

a.6l como tambiln la.6 catecolamina.6 - epine6~ina y no~epin~ 

6~ina _- po~que e.6.:timulaf\la COI'l.Ve~tJi~n del gluc6geno a gluc9_ 

.6a, 6acili.:tan la deg~adaci6n de lo.6 4cido.6 g~a.6o.6 e inhi -

ben la libe~aci6n de la in.6ulina• (51. 

Cuando éJ e han contJumido g~ande.6 canLi.dadetJ de gluco.6a o 

cuando la ene~gla ~eque~ida e.6 aan mayo~ que la que lo.6 

ca~bohid~a.:to.6 pueden .6umúti.6úa~ el o~gani.6mo me.:taboliza -

la~.> g~a~.>a-6 que ha acumulado en el tejido adipo.6o. La ene~ 

gla gene~ada po~ la deg~adaci6n de la.6 g~a6a6 e.6 mucho ma

yo~ que la p~ovenien.:te de lo.6 ca~bohid~ato.6, como puede -

ob.6e~va~~.>e en la Tabla 1. 

Cuando lo.6 llpido.6 tJon inge~i~o.6 no .6u6~en ningan cambio-

.6igni6ica.:tivo con el jugo gá.6úico, pe~o en el inte.6.:tino

debido al medio alcalino y a la acci6n del jugo panc~e4.:t~ 
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,\IETA BOLITOS 

CARBOIIIVRA TOS 

GRASAS 

TABLA 1 

CAPACIDAD ENERGETICA VE 
CARBO/IIVRATOS Y GRASAS ( 8, 34) 

ENERGIA EMERGIA ATP 
ALMACENADA LIBERADA PRODUCIDOS 
Kc..a.t/mo.t Kc..a..t/mo.t 

2 , o o o 686 36 

100 , 000 2 , 3 4 o 1 2 9 

ENERGIA ALMACENADA 
EN EL ATP 
Kc..a..t/mo.t 

263 

9 4 o \ 



co y de la bili~, lo~ t~iglicl~ido~ ~e hid~oli~an en gli

ce~ol y ~cido~ g~a~o~ pa~a ~e~ ab~o~bido~ po~ la~ vello~~ 

dad e~ in te~ tina le~ junto con l o~ dem~¿, l.Cpido~ ¡ po~ tetio~ 

1nente, lo~ t~iglicl~ido~ ~on 6o~mado~ de nuevo y todo~ 

lo~ l.Cpido~ enúan al to~~ente ~ angu.ineo. Lo~ l.Cpido~ 

~on in~oluble~ en el pla~ma, po~ lo que ~e unen cie~ta~ a 

pop~ote.Cna~ con~tituyendo de e~ta 6o~ma un complejo deno

minado lipop~ote.ina.. pa~a ~e~ di~úibuido~ a lo~ dif¡e~en-

te~ tejido~. Exi~ten cuat~ o tipo~ de lipop~ote.Cna~ que -

~e cla~i 6ican en ba~e a ~u coe6iciente de ~edim~ntaci6n: 

Quilomic~one~, Lipop~ote.ina~ de Muy Baja Ven~idad (VLVL), 

Lipop~otelna~ de Baja Ven~idad (LVL) y Lipop~ote.Cna~ de -

Alta Ven~idad (HVL). Po~ ot~a pa~te, ~egan ~u p~opiedad 

elect~o 6o~ltica ~e cla~i6ican en Quilomic~one~, Lipop~ot~ 

.ina~ p~e-J3 (VLVL), Lipop~ote.Cna~¡3 (LVLJ y Lipop~ote.lna~

a (HV L). En la elect~ono~l~i~ en almid6n, alguna~ VLVL -

mig~an a la zona Q-2, mient~a~ que en gel de poliac~ilam~ 

da viajan ha~ ta la zona po~t-¡3, debido a que dicho gel e~ 

muy po~o~o. Po~ lo que ~e~pecta a la~ HVL, ~e ha comp~o

bado que no e~ una lipop~otelna ~imple, ~in o un conglome

~ado de pa~t.icula~ de HVL de di6e~ente tamaffo, den~idad, 

compo~ici6n lipldica y contenido de apop~ote.Cna~; ~in em

ba~go, todavla no e~t~ muy cla~o el metaboli~mo de la~ di 

ó i~ente~ .6ubcla~e~ de HVL. (2, 7, 8, 15, 17, 28, 29, 31, 

34 , 35). 

Se conocen di¡)e~entei cla~e~ de la~ apop~ote.Cna~ que 6o~-
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man pa~te de la~ lipop~otelna~: apop~otelna A, apop~ote~ 

lna B y apop~otelna e, la~ c.uale~ p~e~entan ~ubc.la~e~ -

que ~alvo UHa O do.6 exc.epc.-ione.~, 110 .60 H J e [J ~alt i111p 0~ta~ 

c.ia . ( 7 , 2 9, 3 1 ) . 

La c. o11c.e11tlt.a c. i6n en l.lang~¡_e de l a.!! .tipopJto-telna.6 ~e mue.6-

t~a en la Tabla 2 IJ c.ielr.tal.l c. a lr.ac.te~ 1..5 tic.a <\ ~ l.6ié a..l.l tj qu~ 

m-ic.al.l e.n l a Ta b.ta 3. 

Lo-5 Qu-i.tomi c.~ on e.~ .6on la,.~; lipop~ote.lnal.l me.no~ de.n~a~ IJ -

mltl.l volwnúto.6a~; m-iden de. o,1 a 1,0 m-ic.~6me.t~o.6, ~on ~in

te.t-izado.6 e.n l o~ e.Jtit~oc.ito~ y l a apo p~otelna 6undame.ntal 

e~ del tipo E, pe.~o tambi~n po.ó e.en apop~otelna~ A y e. 

S6lo apa~te. c.e.n du~ante. el pe~J:.odo po~tp~andial , p ue~ .5on -

lo~ enc.a~gado~ de. lle valt lo.6 tJt-iglic.~~-idol.l a lo~ mdl.l c.u- -

lo.6 , al te jido a..d-ipol.lo IJ po~ vla lin6dtic.a.. al c.o~az6n. 

Al llega~ a e.l.lto.6 lu ga~e..6 , e.l tejido libeJta la enzima l-i

pop~otel n ..Cipa~a e.x:Ur.ahepttt-ic.a la c.ua..t :1 id~oliza~<f a.l qu-i

lo ii1 -ic.~6n e.n p~el.l enc.-ia de. -in~ulina y de do.6 c.o&ac.to ~el.l: · 

he.paJtina. (c.olí1o c.a.talizado~ ) IJ apopJtotelna C- 11 (~uli1 in-i~

t.lr.ada po:t la..6 11 DL pa.Jta. enlaza~ a. .ta enzima c.on e.t quilom:!:_ 

c.Jt6n) . La d-il.lmin uc.i6n pltog~e.t. iva de llpido.6 e.n e.l quilo

mic.~6n c. ond uc.e a la 6o~mac.-i6n de. unr._ pa.Jttlc.ul a ~el.lidual , -

enJt -iquec.ida c.on c.ole.~te~ol e..6te.Jt-i6ic.ado y c on apop~ otelna-

B, e.l Remnan.t , que. l.le.Jt~ de[J!t a dado e n el higado. (7, 28, 

2 9 ) • 
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TABLA 2 

FRACCION VE LAS 
LIPOPROTEINAS CIRCULANTES (29). 

LIPOPROTEINA PORCENTAJE (% 1 

U 1tic.a.m e.n.t e. e.n 
QUI LOMICRO N pe.ll..l.odo po.6.t -

pll..a.nd-i.a..t . 

VLVL 1 o- 1 5 

REMNANT/IVL -

LVL 50-60 

HVL 30-35 
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Con.te.n.{.do de. 
.tJt-i.g.t-i. c.~Jt-i.do-6 

Con.te.n-i.do Je 
c. o .t e..6 .t e.Jt o .e. 

Conten-i.do de. 
6 o .6 6 o.(.(_ p-i.d o .6 

Con.te.n-i.do de 
pJtoteJ.na.6 

T-i. po.6 de 
apop!to.te.J. na-6 

T ama11 o 

Ve.n.6-i.dad 

TA BLA 3 

ALGUNAS PROPIEVAVES FISieAS V 
QU I MieAS VE LAS LIPOPROTEINAS (29) 

Q.c.ü . .t o m-i. c. Jt 6 n VLVL ~e.m~an.t/IVL LVL 

87 % 50-60 % - 5-10 % 

3% 1 7% - 4 5% 
~ 

9% 1 9% ·- 20-30 % 

2% 1 o% - 22 % 

s : , A, e B, A, e 8 8 

0 .1 -1 . 0 300-800 A. 250-300 A 170-250 " 
0 . 94 0 .9 4-1 .00 6 1.00 6- 1. .019 1. 0 19-1.063 

HVL 

6% 

1 7% 

24 % 

52% 

A:. e 

75-150 A 

1.063-1. 21 



La~ VLVL ~on ~inte.tizada~ en lo~ e.~it~ocito~ y en el higa 

do en lo~ pe~lodo~ inte~p~andiale.~. E~tdn 6o~mada~ po~ a-

pop~otelna B en mayo~ p~opo~ci6n y po~ pe.que.ITa~ cantida --

de~ de apop~otelna~ A y C, miden de 300 a 800 ~ y con~titu 

yen del 70% al 15 % de la~ lipop~ote.lna~ ci~culante~. Su--

labo~ con~i~te en t~an~po~ta~ lo~ t~iglicl~ido~ a lo~ te. -

jido~ (p~incipalmente. al tejido adipo~o} du~ante lo~ pe~l-

oda~ de ayuno. En ~u cataboLü mo ac:tt!a tamb.<.ln la l.<.po- -

p~o:te.lnlipa~a ext~ahep~tica como en el ca~o de lo~ quilo -

m.<.c~onu. La~ VLVL llegan al te.j.[do y a med.[da que. l.[be 

~an lo~ ú.[gl.[c l~.[do~ ~e n o~ma la pa~tlcula útte.~med.[a 

encont~ada en el catabol.[~mo de lo~ quilom.[c~one~, el ~em-

nant, llamada IVL (L.[pop~ote.lna de Ve.n~.[dad lnte~me.d.[a). 

La~ IVL e~t~n con~t.[tulda~ en la m.[~ma 6o~ma que el ~em--

nant, po~ lo que -6 e le~ con~.[de~a la m.[~ma pa~tlcula, aun 

que de d.[6 e~ente-6 o~tg e.ne.-6. ( 7, 8, 2 8, 2 9 J • 

La~ LVL p~ov.[e.nen de la deg~adac.[6n de la~ VLVL y la~ IVL 

La~ LVL ~6lo po~e.e.n apop~ote.lna B, m.[den de 170 a 250 ~ -

y aba~can del 50 % al 60 % de la~ l.[pop~otelna-6 c.<.~culante.~ 

Una vez que. la~ VLVL l.[be.~an lo-6 t~.[gl.<.cl~.[do~, la~ 

IVL 6o~mada~ ~educen .6U tamaffo y ~e. e.n~.[que.ce.n con cale~-

.6U 6unc.[6n e.-6 p~e.c.[Aame.nte lleva~ e.l cole~te.~ol a lo~ te.

j.[do~. La-6 cllula~ po~een ~e.ce.pto~e.~ e-6pecl6.[co-6 pa~a --

la-6 LVL, la~ cuale.-6, una vez adhe.~.[da~ e.nt~an a la cllu--
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la. El cataboli~mo de la~ LVL e~ int~acelula~, de mane~a 

di6e~ente. al de. la-6 de.mlf~ lipop~ote..inat.. Una vez do_núo -

de. la cllula, lo-6 li~o~oma~ deg~adan la~ LVL obtenilndo.6e. 

a~..( aminolfcido~, lfcido-6 g~a.6o.6, glice.~ol, Li~ole.ci~ina~ y 

cole-~te~ol lib~e... E~ te t!ltimo ~e. inte.g~a a la me..mb~a.na 

citopla~mlftica. El e.xce~o de. cole.~te.~ol, ya ~e.a po~ una -

g~an cantidad de. LVL p~e..~ente.~ o po~que.. la cllula ~ea p~o

ducto~a de. cole.~te.~ol, activa t~e.~ mecani~mo~ que. tienden 

a evita~ la acumulaci6n del mi~mo: 

7} Inhibici6n de. la .6.inte.~i~ de. lo~ ~e.ce.pto~e.~ e.~pec.i6i-

co~ de la~ LVL. 

2) Inhibici6n de. la [.3-Hid~oxi-3-mtilgluta~i.t]-coenzima 

A, ne.ce.~a.~ia palLa la .6.inte..6i~ de. cole.~te.~ol. 

3) Activaci6n de. la acilcole.~te.~olacilt~an~6e.~a.6a, que -

pe.~mite. la Jte.e.~te~i6icaci6n del cole..6te.~ol lib~e. y ~u 

almacenamiento como l.6te.~ de. cole.~te.~ol. 

(7, 8, 79, 28, 29, 30). 

La.6 HVL .6on ot~o 6acto~ de. p~ote.cci6n cont~a e.l e.xce.6o de. 

cole..6te.~ol. E~tlfn 6o~mada.6 po~ apop~ote...(na-6 A y C, miden 

de. 75 a 150 X y comp~e.nde.n del 30% al 35 % de. la6 lipop~o

te...(na~ ci~culante.~. La~ HVL actt!an cuando la.6 LVL han .6i 

do deg~adada~, unilndo.6e. a lo~ ~ece.pto~e..6 e.6pec.inico~ pa

~a la-6 LVL, de e.6ta 6o~ma impiden la llegada de. mayo~ na

me~o de la-6 LVL; en e.l momento e.n que. 6e unen a la cllu-

la, la-6 HVL ab~o~be.n el e..xce..6o de. cole.~te~ol, Lo e.6te.~i6i 

can y lo t~an6po~tan al h.igado pa~a que. l.6te. lo de.g~ade. a 
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~ale~ bilia~e~ o pa~a que lliga la~ ~eaccione~ nece~a~ia~ 

pa~a ~u .:t.Jc.anllóo~rnaci6n en ho~mona.6 e.6:te~oide.~. (7, 8, 

28, 29). 

Po~ o:t~a pa~:te., lall HVL actúan en la depu~aci6n de lo~ 

quilomic~one.ll y de la~ VLVL y en la ell:te~ióicaci6n del co 

lell:te~ol p~ocede.n:te. de loll quilomic~one~ y de lall VLVL 

po-'t medio de la leci:tincole~:te~olacilúan~ 6 e~all a. ( 2 9) • 

Como .6e ha vi~:to, el me:taboli.llrno de loll ca~bohid~atoll y -

d~ lo~ llpidoll ell muy complicado y p~e.len:ta un g~an núme

~o de ~eaccione..ll bioqulmica~ que aba~can 6~ganoll, enzi--

ma-6 , ho~mona.ll lJ o:t~oll metaboli:toll, Una al:te~aci6n en la 

6ln:te.6ill, acci6n o deg~adaci6n de cuale.llquie~a de. ello.ó -

puede conduci~ a dive.~.6a.6 enóe~medade.ó, en e.6pecial e.nóe~ 

¡~ edade.6 ca~diova.6cula~e..6, de lall cualell t~a:ta~emoll una en 

pa~ticula~, la ate~o.ócle~ollill, 

"A:te~o.ócle.~ollill" lJ "A~te~io.6cle~olli.6" .llon do.6 :t~~tí1Ú10ll 

que. han .6u.6citado di.6cu.6ione.6 e.nt~e. m~dico¡ , auto~e..ll 1J 

cientlt)icoll. Son t~e.¿, la.ó opinione..ll que .6 e :tienen .6ob~e 

ella.ó: 

1) Atelto.6cle.~o.6i.6 y A~t~io.6cle.~o.6i.6 .6on llin6nimo.6 que. -

co~~e.óponden a la mi.óma en6e~me.dad. 

2) Ate~o.6 cle~oll .ü y A~:te~ioll cle~o.6 i.6 .6 o 11 do.ó en 6 e.~meda-

de.6 di&e~en:telJ. 

3) A~te~iolJ cle~o.6 i.lJ ell .6 6lo una e :tapa de la ate.~ o¿, ele~ o-
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Exi~ten eie~ta~ diie~eneia~ en La patologla de e~ta~ en--

6e~medade~ , po~ lo que eada una de ella~ tiene ~u de6ini

ei6n pa~.tieuLa~. 

La ate~o~eLe~o~i~ e~ una en6e~medad ea~aete~izada po~ una 

le~i6n en la eapa Lntima de la4 a~te~ia~ oea~ionada po~ -

una aeumulaei6n de ma.te~ial lipldieo late~oma) qu~: t~ae -

eomo eon4eeueneia un endu~eeimiento de la eapa media. No 

~e~peta edad ni .6exo. (4, 25). 

La a~te~io4ele~o~i4 e~ la en6e~medad que eon~i~.te en un -

endu~eeimiento de la~ a~te~iola.6 y de la~ a~te~iola4 p~e

eapila~e.6. Puede .6e4 eau.6ada po~ una degene~aei6n g~a~a, 

mueoide e hialina o po~ un t~a.6.to~no en La nut~iei6n de -

la pa~ed del va~o 4angulneo. Se maninie.6.ta en mayo~ p~o

po~ei6n en el va~6n y la p~edillpo.6iei6n aumenta a medida 

que (..4 te en v e j e e e . ( 2 4 ) • 

Debido a que p~e~enta un euad~o pa.tol6gieo m4.6 eompleto y 

po~que 4e aviene mejo~ a nue~t~o e.6.tudio, ~e~« la ate~o.6-

ele~o~i.6 el tema a t~ata~ y eon la eual .6 e ~elaeiona~fi e.6 

te úabajo. 

El eole.6~e~ol .6angulneo en exee.6o ae.taa eomo un i~~itante 

~a~a la eapa ln.tima de la a~te~ia, eau.6ando una ~eaeei6n 
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inótamatoJtia e..n la le..lli6n; autorncftic.ame..n.te.. fall piaque..tall 

!le adhie..Jte..n al !litio a&e..c..tado a.tJtaye..ndo mcfll plaque..tall , -

quedando aigunoll gl6buioll Jtojoll a.t.Jtapadoll. La luz vallc.u-

la!t pltelle..n.ta aho!ta una iJtJte..gulaJtidad e..n fa pa!te..d inte..Jtna 

que. e..lltimula tanto a que. !le. de..polli.te rncfll c.oie..ll.te..Jtol c.omo 

a fa c.onlle..c.uente.. adhe..lli6n de. plaque..tall. Ellte.. pltoc.e..llo ge..n~ 

Ita fa ÓO!tmac.i6n de..t ate..Jtoma, ÓO!tmado polt JtelltOll c.e..fufa--

Jte..ll, p!toduc.toll gltalloll de..gJtadadoll, g{6buioll de. gltalla, c.~ll 

taie..ll de. c.ole..llte..Jtol, pfaquetall y c.llulall llangulne..all, todo 

e..llto Jtode..ado polt una c.ubie..Jtta &ibJtolla . (4, 15, 25) 

Se. ha c.ompltobado que. lall plaque..tall libe..Jtan un mit6ge..no pa 

Ita Lall c.llulall del mallc.ulo lillo de. la c.apa media de lall -

aJtteJtiall, lo c.ual oJtigina un e..ngltollamiento de la c.apa ln-

tima. ( 2 8 J • 

Cuando el ate..Jtorna invade. a la c.apa media de. lall aJtteJtiall, 

!le ha oblleltvado que. loll monoc.itoll pene...tJtan la pa!ted de..l -

vallo y ll e tJtanll ó oltman en .tall llamada¿, c.l.tuiall ell pumollall , 

de c.a~ac.teJtllltic.all lipoócfgic.all, que. Jtegltellan al toJtJte..nte.. 

llangulne..o palta he..Jt almac.enadah en e..t hlgado y e..n el bazo, 

Loh c.uaieh he enc.aJtgaJtcfn de. e..fiminaJtLall. Ehtall c.lLuLa.6 -

no llon un buen óac.tolt de..&enllivo c.ontJta La ateltollc.Lelto.6ill 

c.uando eL tarnaffo de.t a.teJtoma e.6 apltec.iable, ya que La c.an 

.tidad de monoc.itoll JtequeJtidoll awne..n.ta , a-61. c.omo el namelto 

de c.llulall ellpumollah; entonc.ell fa¿, migJtac.ioneh de. e.6toh -
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do-6 .t..i.po-6 de. c.~f..uf..a¿, p!toduc.e.n o.tJtaó f..e.ó-i.one.-6 ade.m~-6 de. la 

ya e.x-i..tJ.te.n.te., e..tJ.t-i.muf..ando a un mayo!t de.p6.6-i..to de. c.of..e.ó.te.

Jtof.. y de. pf..aque..ta-6, -i.nc.Jte.me.n.t~ndo.óe. e.f.. p!toc.e..6o a.te.Jt6ge.n-i.-

c.o, (72). 

El a.te.Jtoma puede. oc.a-6-i.ona!t do-6 6e.n6me.no.6 que. c.on-6-i..tJ.te.n e.n 

c.-i.c.a.tJtizaJt, c.alc.-i.6-i.c.a!t y e.ndu!te.c.e.Jt ha¿,.ta f..a c.apa adve.n.t-i.

c.-i.a de. la aJt.te.Jt-i.a, o b-i.e.n, 6o!tma!t una ~lc.e.Jta y .6e!t el pu~ 

tá de. pa!t.t-i.da de. un .tJtombo. S-i. e.l a.te.Jtoma e-6 muy gJtande., 

la luz a!t.te.Jt-i.al d-i.óm-i.nuye. de.ma-6-i.ado y puede. ob.tJ.tJtu-i.Jt po!t 

c.ompf..e..to e.l vaóo. Ve.f.. .tJtombo 6oJtmado .6e de.óp!te.nde.n t mbo: 

lo.6 que. oc.f..u.6ionan .to.taf..me.n.te. aJt.te.Jt-i.a-6 de. me.no!t c.al-i.bJte.; 

f..a p!te..6-i.6n aJt.te.Jt-i.al aumenta y e.l .te.j-i.do .6e -i.n6aJt.ta, e-6 d~ 

c.-i.Jt, loó va-60.6 .6anguine.o.6 ve.c.-i.no-6 .6e d-i.la.tan c.auóando una 

he.mo!t!tag-i.a y la zona ana.t6m-i.c.a 6al.ta de. .6ang!te. mue.Jte.; po~ 

.teJtioJtme.n~e l a Jte.gi6n nec.Jt6.tica cica.tJtiza y pieJtde .6U.6 --

6unc-i.one.6. La-6 con.óe.cue.ncia-6 m~ó p!tobableó .6on la apopl~ 

jLa c.e.Jte.b!tal, y loó in6aJt.to.6 al m-i.oc.aJtd-i.o, a loó pulmo---

ne.-6 y a.l -i.n.te..tJ.tino delgado. ( 2 5 l . 

Exió.te.n dive.Jt-60.6 6ac..to!te..6 de Jtie..tJgo que. c.au.tJan e.nóe.Jtme.da

de.ó c.aJtdiova.tJcuf..aJte.-6, .6-i.e.ndo loó md-6 impo!t.tan.te.-6 la diab~ 

.te-6, f.. a. hi pv d' .. i pemia., el .ta.ba.qui.61í10~ ef.. a.lcoholiómo, la. -

hipe!tu!tic.emia. y gota., la vida. óede.n.ta.Jtia., l a. ten.6i6n ne.Jt

vio.óa y la hipe.Jt te.n.6i6n a. Jt.te.~¡_ia.f... (7, 29). 
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1) Viab e.te-6. 

La diab e.te.6 me.tli.:tu.6 e-6 una en ó e.tuneda.d caJz.ac.:teJz.izada poJz. -

un nivel elevado de gluco.6a en .6angJz.e y en oJz.ina. La gluc! 

.6a .6e excJz.e.ta en oJz.ina cuendo el nivel de gluco.6a ·.6angul-

nea excede la capacidad de Jz.eab.6oJz.ci6n de .f.o.6 .:tabu.to.6 Jz.ena 

.te.6. El agua a.compaija a la gluco.óa excJz.e.:tada y de e.6.:ta m~ 

neJz.a el diab~.:tico no .:tJta.:tado oftina con nJz.ec.uencia y .tiene 

.6ed con.6.:tan.:temen.:te. La p~Jz.dida de gluco.6a Jz.educe la.6 Jte-

.6eJtva.6 de caJz.bohidJta.:to-6 dando lugaft poJz. ello a La degJz.ada

c.i6n de gfta.6a.6 y pJz.o.:telna.6 paJta la obtenc.i6n de eneJtgla. 

Poft otJta paJz.te, la conc.ent.Jz.aci6n de oxaloacetato deJtivado 

de la gluco.óa e.6 .muy baja, la acetil coenzima A no puede

entJz.aft al ciclo de KJz.eb.6 y como con.6ecuencia aumentan lo.6 

cueJz.po.6 c.etónico.6 (acetoacetato, acetona e hidJz.oxibutiJta-

to), peJz.tuJtbando el balance dcido-ba.6e. En la óa.6e aguda

.6e p!te.óenta un e.ó.:tado de coma y po.6tenioJtmente la mueJtte. 

(15, 34}. 

La-6 c.au.6a.6 bd.6ica.6 de la diabete-6 mellitu-6 todavla .6on de.6 

c.onoc.ida-6; .6e ·acepta que la md-6 pnobable y coman e-6 la de

óic.ienc.ia de in.óulina poJz. una degeneJta.c.i6n de la.-6 c.llula-6 

/3 de loll i.6lotell de LangeJthan.ó en el pcfnc.Jteall. Ot.Jz.a c.aulla 

puede lleft la .tibena.c.i6n de inllulina. no óunc.ional o un t.Jz.a~ 

toJtno en la uni6n de la inllulina. con loll Jtec.eptoJz.e.ó e.ópec.l 

óicoll en la membJz.ana c.elulaJt. (15, 34). 

PaJta lla..:ti-6 6ac.eJz. la den1a.nda. de eneJtgla el ongani.6mo utiliza 
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la~ gna~a~, ~~ a~1 eorno apa~~ee un euadno de h~pe~l~p~rn~a. 

O~~a eau~a de h~pe~l~ptmia e~ la ea~eneia de la aeei6n di

~ee~a de la ~n~ul~na. Como ~e v~6 an~e~~o~m~n~~, la ~n~u

l~na. ~orna pa~~e aetiva en el me~abol~~mo de la~ gtta~a~, e~ 

~~mutando la ~1n~e~~~ de l~pop~ote~nl~pa~a~ e ~nh~b~endo -

la aden~le~ela~a. La~ l~pop~ote~nl~pa~a~ h~d~ol~zan a la~ 

l~pop~o~e~na~ y la aden~le~ela~a aet~va a una. p~o~e~nqu~na 

~a, la eual a ~u · vez e~~~mula a una l~paia e~pee~6~ea de d. 

eido~ g~a~o~. Si no hay ~n~ulina p~e~ente en ~ang~e, au-

rnen~a el rneean~~111o de deg~adae~6n de lo~ úiglie~~ido~ en 

gliee~ol y ~eido~ g~a~o~ y d~~rninuy~ el eatabol~~mo d~ la~ 

lipop~ote~na~, ine~emen~dndo~~ la eoneentttae~6n d~ ~~~a~ -

en -- ~ang~e. (8, 28). 

La ~n~ul~na guattda una g~an ttelaei6n eon la~ VLVL po~ do~ 

~azone~ p~imo~diale~; euando no e~td ptte~en~e la ~n~ulina 

aumen~a la eoneenúae~6n de deido~ gtta.6o~, lo que o~ig~na 

una ~o~~ep~odueei6n de VLVL . pa~a ~~an.6po~ta~lo.6; la .6egun

da ~az6n e.6~d ligada a la .61~te.6i~ de ~~~gl~e~~ido~ que ~e 

lleva a eabo en la.6 e~lu!a.6 adipo.6a.6, la.6 euale.6 no po.6een 

la enzima gliee~ol6o.66oquina.6a que aetaa .6ob~e el ~-gl~ee

~ol6o.66ato, me~aboli~o n~ee.6a~~o pa~a dieha .61nte~i.6. El 

a-glieettol6o~6ato ~Xi.6t~nt~ ~n la.6 ellula.6 g!ta.6a.6 p~ovien~ 

del eielo de Embden-Meye~ho6, po~ lo que debe habe~ un a-

ba~~eeirnien~o eon.6~ante de glueo.6a en la ellula g~a.6a ; .6~ 

no hay in.6ulina, aumenta la eoneenúaei6n de d.eido.6 g~a.6o.6 

en .6ang~e lJ ~.6~0.6 .6011 úan.6po~tado.6 poJt la albt1.rnina .6~Jtiea 
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ha~ta el hlgado, donde ~on t~an~6o~mado~ en t~iglicl~ido~, 

aumentando de e~ta 6o~ma la concent~aci6n de la~ VLVL. 

¡ 8 J • 

2) Hipe~lipemia. 

La concenthaci6n de llpido~ en ~anghe aumenta poh muy va-

~iada~ cau~a~. El e~tudio de la~ lipophotelna~ ha ~eempla 

zado la antigua nomenclatu~a de la~ hipe~lipemia~ (hipe~c~ 

le~t~olemia, hipe~t~iglice~idemia, hip e~lipemia mixta) -

po~ la cla~i6icaci6n de F~ed~ie~~on, q~e ~e ba~a en 6un--

ci6n de la lipa p~ote.lna p~edomútante, y a~l tene.mo~ ~ ei~ -

tipo~: 

a) Hipe~lipop~oteinemia Tipo 1. Con~i~te en una hipe~qui

lomic.~onemia como c.on~ecuencia de una ca~encia total o ~e

lativa de lipo p~oteinlipa~a exúahepd.tica y po~ coMiguie~ 

te lo~ quilomic~one~ ~on depu~ado~ poh el ~i~tema ~etic.ulo 

endotelial. El hie~go ate~oglnico e~ muy e~ca~o, ya que -

el tama~o de e~ta~ lipophotelna~ impide la penet~ac.i6n de 

la~ m.ü ma-6 en la pahed a~tehial. P, 28, 29). 

b) lfipe~lipophoteinemia Tipo 11. Ca~ac.tehizada po~ el au

mento de la~ LVL e.n ~ang~e .. Al pa~e.ce.~, ~e debe. a una in

.6u6icienc.ia de lo-6 ~ecep-tohe-6 de la6 LVL de la membhana ce 

.tulah, genehatmente de. o~igen ge.n~tico, poh lo que tambi~n 

.6e. le denomina Hipe~cot~.6te~ote.mia Famitia~. Et ~umini-6-

tlto de colúte.~ot e-6 in.6u 0iciente y la c~lula ac.tiva a la 
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.(3-HidJtoxi-3 1fl e.Li..tglu.taJtil]-c.oe.nzima A Jte.du.c.talla palLa úti-

c.iaJt la ~lnte..ói~ de. c.ole.llte.Jtol. El Jte~u.ltado e.~ u.n e.xc.e.6o 

· de. c.ole.~te.Jtol llangu.ineo y u.n elevado Jtie.6go ateJtoglnic.o. 

(3, 7, 28, 29). 

c.) HireJtlipopJtote.ine.mia Tipo III. A6oc.ia hipe.JttJtig.tic.e.Jti

de.mia c.on hipe.Jtc.ole.¿,teJtole.mia, en Jte.lac.i6n c.on u.na. ~obJte-

c.aJtga de. lipop!tote.1.nall qu.e. abaJtc.an ta~ zona6J y plte.-{J en 

la e.lec.tJto6oJtl6ill. Hay u.na 6inte.lli~ ac.ele.Jtada de. la¿, VLV

L, u.na delllipidac.i6n de.6e.c.tu.o.óa de. la¿, milltnah y ,u.na a.c.u.mu.

lac.i6n de. VLVL pe.6ada6 , Jtic.a6 e.n c.ole.¿,te.Jtol y 6imilaJte.6 a

la.ó IVL, qu.e. hon mu.y a6ine.6 a lo6 Jte.c.eptoJte..ó e6pe.c.1.6ic.o6 -

de lah c.llu.lall mu..óc.u.laJte.6 :li6a6 e.xi6te.nte.6 e.n la~ aJtte.Jtia~ 

de..t oJtga.ni6mo. Polt otJta paJtte. 6e. ha Jtelac.ionado a e.~te hi

pe.Jtlipo p!tote.inemia c.on u.i1 de.6 e.c..to e.n la e.6.tltu.c..tu.Jta de. la a

popltoteina E plte.he.n.te. en la¿, VLVL. Eh u.n c.aho de hipe.Jtli-

popJtote.ine.mia mu.y JtaJto, pe.Jto el Jtie.6go ate.Jtoglnic.o e.¿, ele -

vado. (28, 29) 

d) lfipe!tlipopJto.te.inemia Tipo IV • . Al igu.al qu.e la tipo II, 

.ta. hipe.JtlipopJtote.ine.mia .tipo IV e..ó mu.y C.Oiill1n. . Con.hihte. e.n. 

una e.le.vada c.on.c.e.~.tltac.i6n. de. la.h VLVL ha.ngu.1.nea.ó debida a

u.na. .ó1.nte.ói6 de.óme.6u.Jta.da de ella~, pltovoc.ada . poJt u.na !te 

.ói.ótenc.ia. a. la. in.óu..f..ina. de.. la..ó c.llu..f..a..ó y a. u.na. di.óminu.c.i6n 

de. .ta. ac.tividad de. la. .tipop!to.te.inlipa.lla. e.x.t!ta.he.pd.tic.a.. Va

do qu.e. la.¿, VLVL .óe. 6ija.n. poc.o a. .f..a.ó c.llu.la..ó mu.hc.u.la.Jte..ó .ti-
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~a~, el ~ie~go ate~oglnico e6 mode~ado, (7, 8, 28, 29). 

e) Hipe~lipop~ote.ine.mia Tipo V. A.6ocia. valo~e~ elevado~ -

de quilo mic~one6 y de VLVL. Su 6~ecue.ncia e~ muy ~a~a y -

~u mecani6mo e~ aan de~conocido, El ~ie~go ate~oglnico e~ 

mode~ado. ( 2 9 ) • 

61 Hipe~lipop~otein~nia Tipo VI, M~~ comdnrne.nte denomina

da Hipe~lipop~oteinemia Tipo II b. Obedece a un doble de-

6ecto en el cataboli~mo de la6 VLVL y de. la~ LVL. La6 cau 

6a6 .60n la6 mi.6ma.6 que aumentan la co ncent~aci6n de la.6 VL 

VL en la.6 hipe~lipop~oteinemia.6 tipo6 III y IV pa~a la p~f 

me.~a y de la.6 LVL en la hipe.~lipop~ote.inemia tipo II pa~a 

la .6egunda, Po~ lo tanto, el ~ie.6go ate~oglnico e.6 muy e-

levado. (7, 28, 29). 

El aumento en La.6 concent~acione6 de la.6 VLVL y de la6 LVL 

.6e ~elaciona con una di.6minuci6n de la.6 HDL en .6ang~e, pe~ 

dilndo.6e el 6acto~ p~otecci6n e inc~eme.ntando el ~ie6go de 

ate~o6cle~o~i.6~ Se ha ob.6e~vado que en la ate~o.6cle~o.6i~ 

co~ona~ia la .6ubcla.6e HV L-2 e~t~ con.6ide.~able.menta di~minu 

.(da. ( 1 7, 2 8, 2 9 ) • 

3) TabaquiMno. 

El h~bito de 6uma~ e.6 uno de. lo.6 cau6ante.6 p~incipale..6 de. 

ate.~o.6cle.~o.6i.6 e in6a~to.6 al mioca~dio . Fuma~ ciga~~illo.6 
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q.wne.n.ta la pl!..e.d-i..6po.6-i.c.-i.6n a ¡)oJt.t¡¡aJr. a.te.Jz.otiJa.6 pol!..que. .6 e. -<.nha 

lan .6u.6.tanc.-i.a.6 c.omo la n-<.c.o.t-<.na, e.l mon6x-i.do de. c.anbono, -

e.l be.nzopbr.e.no, e.l me..t.<..lc.olan.tl!..e.no, e.l d.<..me..t-<.lbe.nza.ntJtac.e.

no y muc.ha.6 o.tl!..a.6 m~.6. La n-<.c.o.tina e..6.thnu.ta a .tal> c.a.te.c.o

.taminal> y ~.6.ta.6 inc.Jte.me.n.tan e.l ga.6.to y la 6Ae.c.ue.nc.ia c.aJtd1. 

ac.o.6, dilatan lo.6 va.6o.6 de..t c.oJtaz6n y de. lo.6 ma~.Jc.ulo.6 m.<..e.~ 

.tl!..a..6 que. c. o 11.6 .tJtiii e.n lo .6 de. pi e.l y -· 6 Jt gano .6 , la.ó c. o n.6 e. c. u e.n

c.ia.6 inmedia.ta.6 ~.Jon hipe.Jt.te.n.6.<..6n aJt.teJtia.t y un inc.Jte.t:--le.n.to

e.n e.l n!lme.Jto de la..tido.6 del c.oJtaz6n. El monf.<..do de. c.aJtbono 

de..6plaza al oxl.ge.no de. la hemoglob.<..na, e.le.vando la- 6Jte.c.ue.n

c.ia c.aJtdl.ac.a paJta .tJta.taJt de. e.nviaJt m~.6 oxigeno a todo e.l 

c.ue.Jtpo; .tam bi~n aumenta la pe.l!..me.abil.<..dad de la aJt.te.Jt.<..a a la 

alb!lmina, que. .óe. enc.aJtga de. .tJtan.ópoJt.taJt lo.6 .tJt.<..gl.<..e.~Jt.<..do.ó-

de..t .tejido adipo.óo a lo.6 de.m~.ó, oJtigint1.n.do.6e. una le.1>i6n e.

dema.to.6a que. induc.e. a la adhe..6i6n de. plaque..ta.6 y c.ole..6.te.- -

nol debido a la inne.gulanidad que. pne.~.Je.n.ta e.l lume.n ua.óc.u-

lal!... El be.nzopine.no, e.l me..tilc.olan.tne.no, e.l dime..tilbe.nzan

.tnac.eno y o.tl!..o.6 c.o mpue..6.to.6 oJtg~nic.ol> l!..e.lac.ionado.ó .6011. 

.tJtan..ópon.tado.ó a .tl!..av~.6 de.l .toJtJte.n.te. ~.Janguine.o a .todo e.l - -

c.ue.Jtpo pon la.6 VLVL u po!t la.6 LVL; a mayon c.a.n..tidad de c.om

pue.~.J.to.6 o Jtg~nic.o.6, mayoJt .6e.Jt~ la cantidad de. e..6.ta.6 lipop!to- · 

.te..ina.6 en .6angne, po!t lo que. aumenta la p!tc babi.tidad de. - -

6oJtmac...t6n d e. u.n a.te.noma, ya. que. f..a.ó LVL y l a.ó VLVL (de.b..tdo

al c.ole..6.te.Jtol que. ac.al!..Jte.an y a la apopJto.te.ina B que. po.6e.e.n} 

a.61. c.o mo algunol> hidJtoc.aJtbuJto-6 aJtom~.tic.o.6 .60tt muy a6ine..6 -

a l a.6 c.~lula.6 del md.6c.ulo li.óo de. la.6 aJt.te.Jt.ia.6. 
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(4, 11, 23, 36). 

4 J Alc.ohol.i.t>mo. 

La. .in g e..6 t.{. 6 n . c. o n.t> :ta. n:t e. de. a.l c. o h o l c. o n d u c. e. a. d.i v e.!t..t> a..t> a. l:t e.

!t.a.c.ione..t> e.n e.l hlga.do y e.n e.l me.:ta.bol.i~mo de. lo.t> ~c.ido.t> -

gJz.a.6o.6. El a.lc.ohol e..t>:timula. la. hid!t.oxila.c.i6n de.l c.ole..t>te.

!t.ol a. .t>a.le..t> b.il.ia.!t.e..6 y la. .6ln:te..t>.i.6 e.xc.e..t>.iva. de. la..t> VLVL e.n 

lo.t> mic.!t.o.6o ma..6 he.p~:tic.o.6. El a.lc.ohol :ta.mb.itn a.6e.c.:ta. la. !t.e. 

la.c..i6n NAV/NAVH .ind.i.t>pe.n.t>a.ble. e.n e.l me.:ta.boli.t>mo lip~dic.o, 

ya. que. e..6:timula. la. .6ln:te..6.i.6 de. ~c.ido.t> g!t.a..6o.6, a.ume.n:ta. la. -

p!t.oduc.c.i6n de. ~-glic.e.!t.ol6o.t>6a:to y e.le.va. la c.onc.e.n:t!t.ac.i6n -

de. c.ue.!t.po.6 c.e.:t6nic.o.6 e.n .6 ang!t.e.. ( 8 l . 

La hipe.!t.:t!t.iglic.e.!t.ide.mia oc.u!t.!t.e. p!t.inc.ipa.lme.n:te. po!t. e.l e.xc.e.

.60 de. la..6 VLVL, pe.!t.o ~ :tambitn po!t. el aumento e.n la c.onc.e.n-

:tnac..i6n de. lo.t> quilom.ic.none..t>. El c.ole..t>:te.!t.ol y lo.t> no.t>óoll 

pido.t> pe.!t.ma.ne.c.e.n e..t>:table..6, a me.no.t> que. e.l pac.ie.n:te. .6e.a. al

c.oh6lic.o c.!t.6nic.o, e.n c.uyo c.a.6o .t>e. ob.t>e.!t.va un a~1e.n:to mode.-

!t.ado de. e..t>:to.6 do.t> llpido.t>. ( 8 J. 

El alc.ohol, al movilizan a.l c.ole..t>:te.!t.ol pa.!t.a hu :t!t.an.t>6o!t.ma

c.i 6 n a. .6 al e..t> b ilia!t. e..6 , 6 a v o !t. e. c. e. .t.a. .t>l n:t e_¿, .i.6 de. 11 V L y !t. e.du-

c.e. la p!t.opo!t.c.i6n pla.t>m~:t.ic.a de. la.6 LVL. (76, 17) 

5) H.i pe.nunic.e.m.ia/Go:ta. 

No .6e. ha ac.la!t.ada e.l me.c.an¿.t>mo po!t. e.l c.ual la hipe.nun.ic.e.--
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m..i.a y .ta ga-ta c.on.tlt.ibu.ye.n e.n la l'l..ipe.ltte.n.b .i6n altte.lt..i.a.t y e.11 

la¿, e.n 6 e.ltm e. dad e..b c.alt dio v a.6 c.u..talt e..6 ; .6 .in e. m b lta g o, e.n .ta-6 a u.

.top.6..i.a6 .be. ha lte.ve..tado qu.e. e..t ~c...i.do alt..i.c.o .be de.po~.>..i..ta e.n -

.ta~.> alt.t..i.c.u..tac...i.one..6, e.n e.l ma.bc.u..to c.altdlac.o, e.n .ta¿, v~.tvu.-

.ta¿, c.altd..i.ova.6c.u..talte..6 y e.n io.6 dob.te.c.e..6 de. .ta¿, alt.te.lt..i.a.b. 

Tamb..i.~n ,: .be. ha ob.be.ltvado qu.e. e..t .tlta.tam..i.e.n.to c.on.tlta .ta h..i.pe.lt 

.te.n.6..i.6n alt.te.lt..i.a.t a6e.c..ta .ta lte.lac...i.6n e.n.tlte. .ta plte..6..i.6n alt.te.-

lt..i.a.t lj e..t ~c...i.do alt..i.c.o 1 {7 o, 21, 32) . 

6) Vida Se.de.n.talt..i.a y Obe..b..i.dad. 

La 6a.t.ta de. e.je.ltc...i.c...i.o d..i..bm..i.nu.ye. e..t me..tabol..i..bmo c.oltpolta.t y 

c.omo c.on.be.c.u.e.nc...i.a e..t c.oltaz6n .tltaba j a a u.n lt..i.~no m~.6 lento , 

polt .to qu.e. an.te. u.na .6..i..tu.ac...i.6n de. .te.n.6..i.6n o de. tltabajo _..i.n-

.te.n.bo, e.l c.oltaz6n no e..b.t~ c.apac...i..tado palta lte.6ponde.lt de. u.na 

mane.lta ade.c.u.ada y ¿,e. 6a.t..i.ga c.on mayolt ltap..i.de.z. Ade.m~~.> , .ta 

demanda de enltgla e¿, poc.a y lo-6 l.C.p.ido-6 t-ienden a al.mac.e--

nalt-6 e.. { 1 , 9 , 1 1 , 1 5 ) • 

En la obe.¿,.idad, e.l c.oltaz6n au.me.n.ta .bu. 6lte.c.u.e.nc..ia palta e.n-

v..i.alt .ta .banglte. a u.n oltgan..i..bmo de. mayolt vo.tu.me.n, polt .to qu.e. 

la plte.6..i.6n alt.te.lt..i.al au.me.nta. (1, 9, 11) . 

7) Te.n6-i6n Ne.ltv.io.ba. 

Co mo c.on.bec.u.e.nc..ia a ~ la ten6.i6n ne.Av.io.ba , el oltgan.i.bmo e.6t~ 

m~6 aleltta qu.e. de c.o.b.tu.mblte, lo.6 .6 ent..i.do.6 e..6ttfn 111tf.6 .6 e.n.6.i

ble..6 y e..t c.oltaz6n late m~.6 aplt.i~.>a; .ta pe.lt.bona plte.~.>e.nta u.na 
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mayo~ capacidad pa~a ~e6pond e~ ante una 6ituaci6n que ella 

con6ide~a di6lcil. Ta l e6tado anat6mieo 6 e Aog~a debido a 

la libe~aci6n de la6 catecolamina6 , la6 cuale6 aumentan el 

ga6to y la 6~ecuencia ca~dlaco6, 6acilitan la deg~adaci6n 

de ~cido6 g~a6o6 y actdan como antagoni6tah de la in6uli-

na. No e6t~ demo6t~ado que la con6tante lib e~aci6n de e6-

ta6 ho~mona6 6ea cauha de ate~o6cle~o6i6, pe~o 6u ~elaci6n 

con la h-ipe~ten6i6n a~te~.ial e6 evidente. ( 1 8 15) , , . 

8) H.ipe~ten6i6n A~te~ial. 

Exi6ten do6 tipo6 de hipe~ten6i6n a~tenial : l a p~ima~ia ~ o 

e6encial, cuya etiologla eh adn de6conoc.<.da y la 6ecunda-

~.<.a, llamada a6l po~ 6e~ con6ecuencia de todo6 lo6 6acto-

~e6 ante6 mencionado6 y/o de ot~o6 cuad~o6 6ind~om~tico6, 

de tal 6o~ma que la h.ipe~ten6i6n e6, adem~6 de 6acton de -

~.ie6go pe~ 6e en la incidencia de in6anto al mioca~dio, 

con6ecuencia de lo6 ot~o6 0 acto~e6 de ~i~6go. 

El mecan-i6mo po~ med-io del cual la h-ipe~ten6i6n ant.vz.ial 

puede induci~ in6a~to al mioca~dio e6 indinecto. La hipe~ 

ten6i6n ~ep~e6enta una elevaci6n de la ~e6i6tencia pa~a el 

t~abajo ca~dlaco y pon lo tanto, el co~az 6n aumenta 6u ---

6ue~za cont~dctil pa~a una mejo~ eyecc.t6n de la 6ang~e, lo 

que úae como con6 ecuencia un aumento en el con6umo de oxl 

geno po~ el m~6culo candlaco pa~a mantene~ 6u activ.idad. 

En el momento en qu.e 6e de.6compen.6a el apo~te de ox.igeno -
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a..t m-<.oc.aJtd-<.o polt u11 au.me.nto de. !o.6 Jte.qu.e. Jt-<.m-<.e.nto -6 de..t ml1.6-

c.u.to palta ue.nc.e.Jt la h-<.pe.Jtte.n.6-<.6n, .6e. , plte..6e.nta e.l -<.n6aJtto. 

(7, 6, 77, 15). 

En e.! p!te..6e.nte. tJtabajo .6e. Jte.lac.-<.onalt~n lo.6 6ac.tolte..6 de. 

Jt-<.e..6go c.on la c.onc.e.ntJtac.-<.6n de. LCp-<.do.s e.n .t:,anglte. y e..6pe.-:--

c.-<.a!me.nte. .6e. tJtataJt~ de. de.mo.6tltalt qu.e. e.n u.n pac.-<.e.nte. que. -

plte.~ e.nte. u.no o uaJt-<.o.t:, de. e..6to.6 &ac.tolte..6 de. Jt-<.e..6go !a c.on-

c.e.nt-tac.-<.6n de. HVL-Cole.¿,te.Jto! .6e. e.nc.u.e.ntlta d-<..t:,m-<.nuJ.da y e.l 

lnd-<.c.e. de. ate.Jtoge.n-<.c.-<.dad aumentado. 
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M A T E R I A L E S Y M E T O V Os · 

Pa~a el p~ehent e ehtudio ~e analiza~on un total de 130 

mue.6t~a.6 de ~u.e~o .6angu1.neo de pac.iente~ que p~e6enta~ott -

uno o va~io~ de loh 6ac.to~e~ de ~iehgo anteh menc.ionadoh. 

Lah mueht~ah he analiza~on en el labo~ato~io de An~lihih -

Cllnic.oh de la Unive~hidad de M onte~~ey en el pe~lodo de E 

ne~o a Ab~il de 79S2. 

El c. ole~ te.tz.ol total, el lfV L- c. o le~:te~ol lJ lo;., :tnigUc. ~Jr.ido;., 

.6 e _ dete~mina~o n enzim~Uc.amente, mient,tah que el LV L -c.ole~ 

te~ol he dete~min6 po~ una ~elac.i6n lilatem~.tic.a de lo.6 valo 

~e~ ob.tenidoh de loh llpidoh . 
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El l.ndic.e. de. a.te.Jtoge.nic.i..da.d ~e. obtuvo po!t medio de una. e

c.ua.c.i6n ma.te.m~tic.a. que. Jte.la.c.iona. la. c. onc.entJta.c.i6n de. c.o -

le.~teJtol c.ontenido en la.~ li..pop!totelna.~ dete.Jtmina.da.~ . 

Pa.Jta. enc.ontJta.Jt .ta. c.onc.ent.Jtac.i6n de c.oluteJtol total e. n -

~ueJto , ~e e.mp.te.6 e.l m{.todo c.oloJtim~tJt-ic.o e.nz.ún~ti.. c. o Chod 

Pa.p , e.l c.ua.l ~e. ba.~a. e.n .ta.~ 6iguiente.6 Jte.a.c.c.i..one.6 : 

E~te.Jr.. de. c.ole..6te.Jtol + H2o + c.ole.~teJtol e~te.Jta.~a. ----.c. ole~

te.Jtol + ~c.ido~ gJta.~o.6 

Cole.6 .te.Jto.t + 02 + c.o.te.~te.Jtol oxida..6a. --t-c.o.te..6tenona. + 

H202 

H2o2 + 4-a.mi..lto¡)ena.zona. + {;e.nol + pe.Jtoxida..6a. __,. 4-(p-benz~ 

quinona.-monoimino!-{;e.na.zona. 

(Rojo! 

La..6 Jte.a.c.ci..one.~ he l.teva.n a. cabo e.n pJte..6e.nc.ia. de un bu66e.Jt 

de 6o.66a.to con un pH de 7.9 

E.t HVL-cole.hte.Jtol 6e. de.te.Jtmin6 tambi..{.n poJt e.l m{.todo Chod 

-Pa.p de..6pu{.éJ de p!te.c.ipita.Jt lo~ quilomic.Jtone.h, la.~ VLVL y 

.ta.h LVL utilizando ~c.ido {;ohóotanghtico en pJtehe.nc.ia. de -

ion eh m a. g n e..6 io • 

La. deteJtminaci6n de t.Jtigli..c.{.Jtido.6 he Jtealiz6 poJt de.ódobla. 

miento e.nzim~tic.o .6egan e.l m{.todo de A. W. Wa.hle.óeld: 

TJtiglic.{.Jtidoh + liraha./e6teJta..6a. --. gfi..c.eJtol + ~c.idoh gJt~ 

.6 0.6 
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Gl!....i..c.e.Jto.t + gl..i..c.e.Jtolqu.ina.óa. + ATP -t :Jl..i..c.e.Jto.t-3-f¡oóóa.to + 

AVP 

AVP + 6 oó 6 o e.nolp..i..Jtu.va.to + p..i..Jtu.va.toqu...i..na.ó a. -+ p..i..Jtu.va.to + 

ATP 

P..i..Jtu.vato + NAVH + H+ + la. c.ta.tode.ó h..i..dJtoge. n.a.óa. ---.la.c.ta.to 

+ NAV+ 

La.ó Jte.a.c.c...i..on.e.ó óe e.6e.c.tda.n a u.n pH ·de. 7 . 0 c.on. u. n bu.óóe.Jt de 

6aóóa.to. 

Pa.Jta. obte.neJt la. c.onc.entJta.c...i..6n de LVL-c.ole.óteJtol óe u.t..i..l..i..z6 

la. ec.u.a.c...i..6n. de. W. T. FJt..i..edewa.ld 

LVL-c.oleóteJtol = ColeóteJtol Total!.. - (T!t ..i..gl..i..c.~ Jt..i..do ó/5) - (H 

V L- c. oleó te.Jt ol) 

La. Jtela.c...i..6n c.oleóte!tol dete.Jtm..i..na. el ln. d..i.. c.e de a.teJtogen..i..c...i..

dad y óe c.alc.u.l6 empleando la ec.u.a.c.i6n de J. Rou.66Y 

Rela.c...i..6n Cole.óte!tol = lfVL/ ( LVL + VLVL) 

TECNICA. 

A. ColeóteJtol Total.* 

7) En u.n tubo de en~a.ye de 13 x 100 mm óe c.oloc.a.n 

2.00 ml del Jteac.tivo e.nz..i..miftico y óe le aiiaden 

0.02 ml del ~u.e.Jto p!toblema. 

2) S e mezcla y ¿¡e in.c.u.ba' a 3 7 oC du.Jta nte 2 O minu.toh . 

3) Se lee en el e.~pec.tJto6ot6me.t!to (+) a 500 nm c.ont!ta 
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un blaneo ~eaetivo. 

4) Pa.~a d ete~mina~ la eoneent~aei6n de eo.te.t:Jte~ol to

tal la ab.t:Jo~baneia obtenida ~e multipliea po~ 568 

(6acto~ de eoneent~aei6n) 

B • h' V L -e o l e~ t e~ o l • * 

* 

1) Se p~epa~a el ~eactivo p~eeipitante affadiendo clo

~u~o de ma.gnehio al ~eido 6o~6otang~tieo en p~opo~ 

ei6n 1:5 ~ehpeetivamente. 

2) En un tubo de e.nha.ye. de. 13 x 100 mm ~e coloea 1.00 

ml de.l hue.~o p~oble.ma y he. le. ag~e.gan 0.10 ml de.

la mezela p~e.cipitante.. 

3) Se. me.zela , ~e. deja ~e.poha~ 10 minuto-6 y ~e. eent~i

ga du~ante. 30 minutoh a 4000 ~.p.m. 

4) A 0,05 ml de.l ~ob~e.nadante. he. le. ag~e.gan 2.00 ml -

del ~eaetivo enzim~tieo. 

5) Se agita y ~e deja ineuba~ a 37°C du~ante. 12 minu

toh. 

6) Se lee en e.l e..6peet~o6ot6me.t~o (+) a 500 nm eont~a 

un bla neo ~e.aetivo . 

7) La e o n e e.1tt~aei6 n de HV L -C ole.h t e.~ol he o btie.ne mul

tiplieando la ab.6o~baneia de.l 6ue.~o p~obl~na po~ -

2 61 ( fiaeto~ de e o ne ent~aei6n) . 

Bo e.ft~in9 e~ 
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C. T~~gl~c~~~do~.** 

7 l En u.1t va.~ o d e. p/te.c~¡ú.ta.do~ ~e mez clan la ~olu.c~6n 

bu.66e~, la. ~olu.c~6n de coenz~ma.~-6oh6oenolpilr.u.va

.to y La. p~bne.~a. ~ olu.c~6n e.nz~md..t~ca. ( 7. O O: O. O 2 

:0.0 2} . 

2) En u.na. ce.lda. e.J.>pe.cúo6o.tom~.t~~ca. de. 72 x 75 mm ~e 

coloca n 2. 50 ml de. la. mez cla. an.te.~~o~ y ~e .te a.i1a. 

den 0.05 ml del ~u.e.~o p~oblema . 

3) Se. a.g~.ta. tJ ~e. útcu.ba. a. 20 ... 25°C du.~an.te 70 m~nu. 

.to~ 

4} Se. .te.e. en el e.~pe.cúo6o.t6me.úo (+)a 340 nm. 

5) Se .te a.~a.de.n 0 .01 ml de. la. J.>e.gu.nda. ~olu.c~6n e.nz~-

1i1d..t~ca . 

6) Se ag~.ta. y J.>e. de.ja. ~epoJ.>a.~ a. 20-25°C du.~a.n.te 70 -

m~nu..toJ.>. 

7) Se lee de nu.evo a igu.al longi~u.d de onda. 

8) Pa.~a. cada. eJ.>.tu.che 66lo .6e. e&ec.tt!a u.na vez e.l blan 

co ~e.a.c.t~vo. En la.J.> de.te~m~nac~one..6 .6e aju.J.>.ta. el 

700 % de T~a.n.6~i.ta.ncia. con agu.a deJ.>.tila.da.. 

9) La. concen.t~a.ci6n de úiglic~~.idoJ.> .6 e ca.lcu.la ~el.>

.tanda a la. p~ime~a. a.bJ.>o~ba.ncia. del p~oble.ma. la l.>!:_ 

gu.nda. tJ a e.J.>.te. ~e.J.>u.l.ta.do la. di6e.~e.ncia. de. a.b.6o~-

ba.ncia.J.> del blanco. El ~e..6u.l~ado .6e mul~iplica. -

po~ 77 7 ( 6a. c.to~ de. conce.núa.c.i6n}. 

'1-* La. f¿e.J.>ide. 

{ +) Cole.man · Ju.nio~ II 
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N o .:ta. : Lo .6 .6 u e.Jz. o .6 a. .t.:ta.m e. n.:t e. .e__¿ p ~m.{.c. o .6 .6 e. d.{..tu y g. n c. o n .6 o l u 

c..{.6n .6a.l.{.na. 6.{.J.J.{.ol6g.{.c.a. e.n pnoponc..{.6n 1:9 y .6e. .6.{.

gue e..t pnoc.e.d.{.m.{.e.n.:to nonma.l. El Jz.e..6ul.:ta.do 6.{.na.l -

.6e. mul.:t.{.p.t.{.c.a. pon 10. 

Pa.Jz.a. c.a.da. una. de. la..6 de..:te.nm.{.na.c..{.one.-6 a.n.:te.n.{.oJz.e.-6 .6e. c.ompn~ 

b6 la. e.xac..:t.{..:tud de. lo.6 ne.a.c..:t.{.vo.6 e.mp.te.a.do.6 u.:t.{.l.{.za.ndo un 

.6ue.Jz.o c.on.:tnol.*** 

HJTERPRETACI ON. 

Cole..6.:te.Jz.ol To.:ta..t. 

7) Va.loJz.e.l.l /Jonma.le..6: Ha..6.:ta. 220 mg/100 ml 6 5. 7 mmol/.t. 

2) E.te.vado .6i.. e..6 ma.yon de. 260 mg/100 ml 6 6.7 mmo.t/.t. 

3) So.6pe.c.ho.6o .6i.. e.6.:t~ e.n.:tne. 220 y 260 mg/100 ml 6 e.n.:tne. 

5.7 y 6.7 mmol/l. 

H V L - C o .t e..6 .:t e.n o .t • 

7) Pnon6.6.:ti..c.o Fa.v ona.b.te.. 

2) 

* •• 

Va.Jz.one..6: Valone.6 a.nni..ba. de. 55 mg/100 ml 6 a.Jz.Jz..{.ba. de. 

1.42 mmol/l. 

Muje.Jz.e..6: Va.loJz.e..6 a.Jz.Jz.i..ba. de. 65 mg/100 ml 6 a.Jz.Jz.i..ba. de. 

1.68 mmol/l. 

Ri..e.l.lgo E.ó.:t~nda.Jz.. 

Va.none..6: Ve. 35 a 55 mg/100 ml 6 de 0.90 a. 1.42 mmol/~. 

Pne.c.i..li..p 
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/!u.j eJtel> : Ve 45-65 mg /100 ml 6 de 1.16-1.18 mmol/l. 

3) In.dic.adoJt de Riel>go. 

VaJtonel>: Valo!Lel> in. iJ e.Jt..i.oJtel> de 35 mg/100 ml 6 de 

0.90 mmo l/l. 

Mu.jeJtel>: ValoJte~ in.6eJt..i.oJte~ de 45 mg/100 ml 6 de 

1,16 mmol/l. 

T!tiglic.~Jtido~. 

7) Va loJte~ .Vo Jtmale~: 74-172 mg/100 ml 6 0,85-

1. 9 7 mmol/l. 

2) So~pec.ho~o a paJtt..i.Jt de 150 ~g/100 ml 6 1.71 mmol/l. 

3) Elevado a paJtt..i.Jt de ZOO mg/100 ml 6 de 2,Z9 mmol/l. 

LV L - e o le~ teJe. o l . 

7) So~pec.ho~o a paJtt..i.Jt de 150 mg/100 ml 6 3.9 ~nol/l. 

2) Elevado a paJtt..i.Jt de 190 mg/100 ml 6 de 4.9 mmol/l, 

In.dic.e. .de AteJtoge.n.ic.idad 

7) Valo!te.l> ,I.JoJtmale.~: O. ~4 + O. 11 

2) Valo!te~ in. 6 eJt..i.oiLe.~ de O. 2 3 indic.an un au.men.to en el 

Jt..i.e.~go a.te.Jtog~ nic.o. 
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R E S U L T A V O S 

No he ~epo~t6 ningan ca~o de alcoholihmo con6i~n1ado y h6lo 

hubo un paciente que p~ehent6 hipe~u~icemia , po~ lo que e~ 

to~ do~ ~cto~e~ de ~ie~go no ~e toma~on en cuenta pa~a el 

p~e~ente an~li~i~. 

En la~ Tabla~ 4, 5, 6, 7 y 8 ~e mue~t~a la ~elaci6n que -

p4e~en~a4on lo~ valo~e~ ob~enido~ de llpido~ en ~ang~e con 

la diabete~, el tabaqui~tno , la hipe~ten~i6n a~te~ial , la ~ 

be~idad y la vida ~edenta~ia ~e~pectivament e . La tenhi6n 

ne~vio~a he incluy6 en la tabla de hipe~ten~i6n a~~e~ial 

fl lndice de a~e~ogenicidad pa4a cada pacien~e apa4ece en 
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la~ tabla~ ante~io~mente mencionada~ y lo~ po~centaje~ de 

HVL-cole~te~ol di~minuldo y del lndicc de ate~ogenicidad 

pa~a cada 6acto~ de ~ie~go .6e mue.6úan. en .ta Tabla 9 . 
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TA BLA 4 

DIABETES. 

P a. c..i e n:t e Co.tetJ:tell..ol HVL LVL L'l.ig i.ic. ~ll...id o .6 Indic.e 
Total A:tefl..og~nic.o 

1 220 37 1 3 6 235 • 2 o 
-

2 208 34 1 4 1 1 6 7 • 1 8 
-

3 363 29 302 158 • o 8 
-

4 397 29 31 o 292 • o 8 
-

5 1 52 40 97 77 - • 3 5 
-

6 2 7 3 25 21 6 1 6 1 • 1 o 
-

7 1 8 1 39 11 6 1 3 1 • 2 7 
-

8 739 24 61 270 .20 
-

9 134 51 70 7 1 • 6 o 
-

1 o 226 52 1 3 7 1 8 1 • 3 o 
-

1 1 1 9 7 34 138 11 7 • 2 2 
-

1 2 176 44 103 149 • 3 3 
-

1 3 1 9 7 40 1 3 7 1 1 2 • 2 5 
-

1 4 1 4 7 30 99 92 • 2 5 
-

1 5 1 9 7 3 1 1 3 5 1 55 • 1 8 
- -
1 6 29 7 40 14 9 1 8 1 • 2 1 

-
1 7 214 42 4 842 • 2 4 

-
1 8 1 8 1 40 1 2 6 71 • 2 8 

-
1 9 214 40 1 o 6 339 • 2 3 

-
20 22 6 39 1 3 1 280 • 2 o 

-
2 1 289 58 1 56 375 • 2 5 

-
2 2· 208 58 11 4 1 8 1 . 34 
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TABLA 4 (co ntinuaci6n) 

Pacie.n.t e. Cole.r.,te.Jtol liD L LVL T Jtig .tic ~1tido1. Indice. 
Tota l Ate.Jtog~nico 

23 226 44 109 369 • 2 3 
-

24 1 8 1 47 90 2 1 8 • 3 5 
-

25 29 7 34 2 1 o 262 • 1 2 
-

26 363 40 26 5 292 • 1 2 
-

2 7 397 25 333 79 2 • o 6 
-

28 1 9 7 33 89 375 • 1 9 
-

29 297 27 2 1 6 270 • o 9 
-

30 342 30 26 7 229 - • 1 o 
-

3 1 259 31 1 3 5 464 • 1 3 
-

32 147 37 92 92 • 3 3 
-

" 33 208 44 129 1 8 1 • 2 6 , . 

-
34 245 33 163 250 • 1 5 

-
35 259 27 214 9 2 • 1 1 

-
36 259 37 794 140 • 1 6 

-
37 226 40 124 30 7 • 2 1 

-
38 266 40 1 4 1 425 • 1 7 

-
39 79 7 33 1 3 9 1 2 5 • 1 9 

-
40 147 39 96 66 • 3 5 

-
41 1 9 7 58 1 2 1 93 • 4 1 

-
42 297 44 2 1 7 1 81 • 1 7 

-
43 1 8 6 40 11 2 1 6 7 • 2 7 

-
44 220 58 1 2 8 168 • 3 5' 

-
45 273 30 1 3 3 553 • 1 2 

-
46 289 44 2 1 7 14 o • 1 7 

-
' 

4 7- 232 34 1 7 5 11 7 • 2 6 
-



TABLA 4 (continuaci6n) 

Pa.cie.nte. Co.te.~te.ttol HVL LVL T ll.-i.g .tic ~ttid o~ Indi c e. 
Total Ate.tto!Jénico 

' 
48 2 81 33 205 2 1 8 • 1 3 

-
49 157 25 11 3 92 • 1 9 

La.~ con ce.ntttacione..ó de lo.6 .t1 pido6 e.6 ti! 11 da. da.6 e.n mg /100 m.t 
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TA BLA 5 

TABAQUIS MO 

-

Pa.c.iente Co.te.6teJto.t lfVL LV L Tlc.igLic. ~Jtid o.6 Indic.e 
Tota..t AteJto g ~nic.o 

1 1 2 2 30 63 142 .33 
-

2 1 7 6 3 1 144 56 • 1 7 
-

3 1 57 27 1 1 1 92 • 2 o 
-

4 152 53 49 250 .53 
-

5 252 34 1 8 2 1 8 1 • 1 5 
-

6 739 24 6 1 270 • 2 o 
-

7 13 4 51 70 71 .60 
-

8 739 44 81 
1 

71 .46 1 

-
9 1 3 o 51 : 62 89 .63 

-
1 o 7 7 6 44 1 o 3 

1 

149 • 3 3 
-

1 7 7 3 o 44 68 9 1 • 5o 
-

7 2 130 37 82 56 . 40 
-

7 3 766 77 73 7 7 • 8 9 
-

7 4 1 6 1 59 84 92 • 56 
-

7 5 208 37 148 7 1 2 • 2 7 
-

1 6 2 o 8 42 1 52 71 • 2 5 
-

1 7 7 9 7 3 1 1 3 5 1 55 • 7 8 
-

7 8 214 42 4 842 . 24 
-

79 385 33 305 238 • o 9 
-

20 1 57 44 59 270 • 3 8 
-

2 1 226 44 1 o 9 369 • 2 3 
-
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TABLA 5 (continuaci6n) 

Pacie.ñte e o .e. e..t> t e..tr. o .e. HVL LVL T.tr.ig.tic~.tr.ido.6 Indice. 
Total Ate..tr.og~n.ico 

22 232 33 42 79 o • 1 6 
-

23 363 40 265 292 • 1 2 
-

. 24 342 30 267 229 • 1 o 
-

25 171 34 60 382 .24 
-

26 202 39 1 2 7 1 8 7 • 2 3 
-

27 266 40 7 4 1 425 • 7 7 
-

28 776 58 97 1 o 3 • 4 9 
-

29 147 39 96 66 • 3 5 
-

30 226 49 164 . 67 • 2 7 
-

3 7 385 45 304 780 . 7 3 
-

32 297 44 2 1 7 7 8 1 • 7 7 
-

33 214 52 140 709 • 3 2 
-

34 287 :4 5 2 7 o 1 2 8 • 1 9 
-

35 289 44 217 140 • 1 7 
-

36 232 34 1 7 5 11 7 • 1 7 
-

37 739 40 69 749 • 4 1 

La.6 conc.e.nt .tr.acione..6 de. .to.6 .t1.p'ido.6 e..6.t6.n dada.6 e.n mg/ 100 m.t 
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TAB LA 6 

HPERTENS I ON ARTERI AL Y TEN SI ON NERV I OSA 

-
Pa. c. .i.e.n.t e. C O ..f. C. .td e..tLO .f. HV L LV L Tn.i.g l.i. c. ~n.i. d o.t> I1td.i. c. e 

To.ta.l A.te.no g ~ n .i.c. o 

1 22 0 37 13 6 '2 3 5 • 2 o 
-

2 363 29 30 2 758 • o 8 
-

3 252 34 799 56 • 1 7 
-

4 397 29 31 0 292 • o 8 
-

5 1 9 2 56 108 134 ·- • 4 1 
-

6 273 25 21 6 1 6 1 • 1 o 
-' 

7 176 45 1 o 8 11 2 • 3 3 
-

8 13 4 51 70 270 .60 
-

9 171 28 13 0 11 2 • 1 8 
-

1 o 13 0 51 62 89 • 6 3 
-

1 1 17 6 44 1 o 3 1 4 9 • 3 3 
-

1 2 208 37 148 11 2 • 2 1 
-

1 3 1 4 7 30 99 92 • 2 5 
-

1 4 797 31 1 3 5 155 • 1 8 
-

1 5 29 7 40 14 9 1 8 1 • 2 1 
-

1 6 17 6 39 66 354 • 2 8 
-

1 7 214 42 4 842 • 2 4 
-

1 8 1 8 1 40 126 71 • 2 8 
-

1 9 1 6 1 70 69 11 2 • 3 5 
-

20 259 37 155 331 • 1 6 
i -

2 1 797 1 33 1 1 o 270 • 1 9 
-
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TABLA 6 (eontinuaei6 n ) 

Paciente Cole~tetc.ol 1-fVL LVL T Jtiglie {_Jtido~ Indiee 
Total AteJtog~nieo . 

22 208 58 11 4 1 8 1 • 34 
-

23 226 44 1 o 9 369 • 2 3 
,: -
24 363 40 265 29 2 • 1 2 

-
25 176 

1 
44 8 622 .33 

1 -
26 397 i 25 333 792 • o 6 

1 -
27 297 

1 
27 21 6 270 • o 9 

¡ -
28 342 1 30 267 229 • 1 o 

¡ 

¡ -
29 259 1 31 735 464 .13 

1 -.-
1 -

30 266 
1 

40 1 4 1 425 • 1 7 1 
1 

1 

1 -
j 1 797 33 739 1 2 5 • 1 9 

-
32 1 4 7 39 96 66 • 3 5 

• -
33 226 49 164 66 • 2 7 

-
34 1 9 7 

1 

58 1 2 1 93 . 4 1 
-

35 297 
1 

44 217 1 8 1 • 1 7 
-

36 1 8 6 40 1 1 2 1 6 7 • 2 7 
-

37 166 33 11 o 11 7 • 24 
-

38 1 4 7 42 82 11 5 • 3 9 
-

39 1 9 2 49 1 o 9 168 . 3 4 
-

40 23 2 34 1 7 5 11 7 • 2 6 
-

41 259 33 1 8 3 27 8 • 1 4 
-

42 2 81 33 2 o 5 2 1 8 • 1 3 
-

43 1 57 25 11 3 92 • 1 9 
-

44 252 25 1 9 o 1 8 1 • 1 1 
-

45 1 3 9 40 69 149 • 4 1 
-

46 232 28 1 6 2 2 1 1 • 1 4 
~ -

La.6 eonc.entJtac.ione.6 de lo.6 .t.ipido.6 e.6td:n dada.6 en mg /7 00 tnl 



Pa.c.ie.n;te. e o .e. e..t. t e.Jz. o .e. 
Total 

1 208 

2 1 2 6 

3 397 

4 1 3 o 

5 259 

6 208 

7 245 

8 259 

9 259 

1 o 226 

1 1 1 9 7 

1 2 214 

1 3 289 

1 4 232 

1 5 252 

. TABLA 7 

OBESIVAV. 

-
1 ' 

HVL LVL 

34 1 4 1 
-

29 23 
-

29 31 o 
-

44 68 
-

3 1 1 3 5 
-

44 129 
-

33 163 
-

27 214 
-

37 194 
-

40 1 2 4 
-

58 1 2 1 
-

49 1 3 9 
-

44 2 1 7 
-

34 1 7 5 
-

25 1 9 o 

--- -~~ 

1 

TJz.i glic.~Jz.ido.t. 
p" 

I 11 cU.. c. e. 
Ate..-'to g ~Hic.o • 

---
1 6 7 • 1 8 

44 3 • 2 6 

292 . o 8 

9 1 • 50 

464 -· • 1 3 

1 8 1 • 2 6 

250 • 1 5 

92 • 11 

1 4 o • 1 6 

307 • 2 1 

93 • 4 1 

130 • 2 9 

140 • 1 7 

1 1 7 • 2 6 

1 8 1 • 1 1 

f.ai6 c.onc.e.n.t:Jz. a. c.-i.one.-6 de. lot> Upidot> e..6.t(Ín da.da.-6 e.n. mg /100 m.t 
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TABLA 8 

V 1 VA S E V E !J T A R 1 A • 

Pa. c...i.e.nt e. e o .e. e.~ t e.Jt o .e. HV L LVL T Jt..i.g t ..i.c.~Jt..i. do~ In d..i.c. e. 
To t a. .t Ate.Jt o g ~n..i.c. o 

7 208 36 7 2 7 255 .20 
-

2 239 52 7 3 7 274 • 2 8 
-

3 7 7 6 25 7 2 3 140 • 7 6 
-

4 21 4 27 7 4 9 7 9 7 • 1 4 
-

5 24 5 89 ' 120 1 8 1 ·- • 57 
-

6 214 50 14 6 93 • 3 o 
-

7 13 4 25 9 1 9 2 • 2 3 
-

g 152 57 83 92 . 4 9 
-

9 7 52 44 97 5 6 .40 
-

1 o 7 2 6 62 28 1 8 1 .9 6 
-

1 7 1 8 1 40 109 1 58 • 2 8 
-

1 2 1 4 7 51 86 5 6 . 54 
-

7 3 214 45 144 1 2 5 • 2 6 
-

1 4 134 40 6 3 7 5 5 • 4 3 
-

1 5 143 34 81 1 4 o • 3 1 
1 

¡ -
1 6 1 9 1 60 10 4 7 4 o • 4 5 

-
7 7 22 6 44 171 56 • 2 3 

-
1 g 1 6 6 34 1 o 9 7 1 2 • 2 o 

-
7 9 19 2 2 7 146 92 • 7 6 

-
20 1 7 6 42 1 1 1 11 2 • 3 1 

-
2 1 171 39 80 262 • 2 9 

-
2 2 . 28 9 58 1 56 37 5 • 2 5 

1 



TA BLA 8 (c ont i nuaci6n) 

Paci ent e e o.t e.ll t eJto .e. HV L LVL T Jti g.C.ic ~lr..id o-6 I ndic e 
Total AteJto g ~ 11ic o 

23 186 51 92 2 7 g • 3 7 
-

24 747 44 85 92 • 4 2 
-

25 7 57 39 95 7 7 2 • 3 2 
-

26 747 42 62 27 4 • 4 o 
-

21 1 8 6 36 1 2 2 140 • 2 3 
-

28 1 5 7 42 1 o 3 56 . 3 6 
-

29 24 5 33 19 4 92 • 1 5 
-

30 1 6 1 45 97 93 ·- • 3 9 
-

3 1 252 49 185 93 • 2 4 
-

32 79 2 33 + 31 739 • 2 o 
-

33 226 58 15 5 68 .3 4 
-

34 1 7 1 51 98 11 2 • 4 2 
-

35 186 36 11 9 158 • 2 3 
-

36 176 52 68 280 . 42 
-

37 7 4 7 47 68 1 6 7 . 46 
-

38 232 40 762 149 • 2 7 
-

39 1 4 7 40 85 1 1 2 • 3 7 
-

40 748 44 88 77 • 4 2 
-

Lah e onc e ntJta ci o n eh de l o .6 L i pid o ll e.-6 .tlf n da da-6 en m g 1 7 O O m .C. 
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·TABLA 9 

Fa.c.:toJr. "- HVL ~ Rie..6go a.:te.Jr.og~nic.o l .CI 

Vi.6mútu.i.do Au.me.n:ta.do 

V ia. b e.:t e..6 8 9 . 7 9 57. 14 

* H ip e.Jr.:t e.n.6 i 6n 
A /t :t e.Jr. i a. .t 89¡.95 so.oo 

Ta.ba.qu.i.ómo 81 • o 8 45.95 

o b e..6 ida. d· 86.66 53. ;Jr¡ 

Vida. 
Se.de.ntaJr.ia. 8 2. 5o 2 o . o o 
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1 

V I S C U S I O N Y C O N C L U S I O N E S 

Como ~e habla p~evi~to, el lndice de ate~ogenicidad di~mi

nuy6 cuando lo~ valo~e~ del HVL-cole6te~ol ~e encont~a~on 

en el ~ango indicado~ de ~ie6go o en lo~ limite~ in6e~io-

~e6 del ~ie~go e~t~nda~. Po~ ot~a pa~te, tambi~n pudo ob

.óe~va~~e que el HVL-cole~te~ol apa~eci6 en conce~t~acione~ 

baja~ cuando lo~ ualo~e~ de cole~te~ol total, de LVL-cole~ 

te~ol y/o de t~iglicl~ido6 e6tuuie~on co6ide~abl~n ente ele 

vado.ó. 

A p e6a~ de la impo~tancia que po6een lo6 ualo~e~ de un pe~ 

6il lipldico, la obtenci6n del lndice de ate~ogenicidad ~! 

·vela ;. to1 dato m<i6 exacto 6ob~e el e6tado de J.>alud del pa---
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ciente , pue~to que ~i ~e obtienen valo~e~ de cole~te~ol -

total y de LVL-cole~te~ol bajo~ y la concent~aci6n de HV-

L-cole~te~ol ~e encuent~a en ef.. ~ango de ~ie~go e~tt!nda~, 

no ~igni6ica que el paciente tenga el 6acto~ p~otecci6n 

di~minuldo y po~ lo tanto , aumentada la p~ edi~po~ici6n p~ 

· ~a en&e~m edade~ ca~diova~cula~e~, ya que el Lndice ate~o

gt nieo e~ta~t! en lo~ valo~e~ no~male~. E~pecial cuidado 

debe tene~~e en el ca~o de una hipe~lipemia o cuando ~e -

obtengan valo~e~ que puedan ~u~cita~ duda o con6u~i6n ~e~ 

pecto a una hipe~cole~tetc..olemia o a una hipo-IIVLemia, ya 

que, a pe~a~ de indica~no~ c6mo ~e encuent~a el balance -

lipop~otelnico del paciente, ~e~t! el lndice de ate~ogeni -

cidad el que no~ e~ cla~ ezca el e~tad o del individuo y no~ 

pe~mita e~tablece~ un diagn6~tico mt!~ p~eci~o. 

' En la actualidad, la~ en6e~meáade~ ca~d-<.ova~cula~e-6 ha n -
' 

cob~ado meigo~ impo~tancia de la que ::. ya tenlan deb-ido a --

lo~ p~o&lema~ que en&~enta la ~ociedad mode~na , lo~ cua --

l e~ ~ecaen ~ob~e el -ind-ividuo de una ma.ne~a op~e~-<.va 1J a -

b~uma d o~a; el -ind-iv-iduo ~e vu elve ex c-it able , ten~o , -<.~~l-

t abl e; l o~ p~oblema6 que aye~ vel a peque~o-6 y en6~entaba 

como un ~eto , hoy le pa~ece n eno~me~ y lo~ maneja con te-

mo~ e in~egu~idad; vive con lo~ ne~vio-6 alte~ado~ y en --

una tc.n~-<.6n emoc-ional c on~tante, mucha-6 vec e~ ~in ~abe~--

lo . Se conu-<.e~te en un hipe~tenio y en un mal llamado 

" neu~6t-<.co ". 
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Ante. e...ó..ta. .ó..i...tua.c...i.6n , la. Jte.ac.c...i.6n na...tuJta.l de..l ..i.nd..i.v..i.duo e.6 

bu.óc.a.Jt algo que. lo ..t fta nqu..i.l..i.c.e.. y que. lo haga alvidalt .óu.ó 

pltoble.ma..6 e..n e..l mome.n.to e..n que. lo ne..c.e...6i..ta. PoJt .óu !,ffc.il 

a.lc.anc.e.., e..l c.iga.JtJto y la. bebida. .6011 lo.6 Jilli.6 e.nrple.a.do.ó pa-

ILa dic.ho 6in. El c.iga.JtJto pltopoJtc.iona. un alivio paiLa la..6 

.te..n.óione...6 y e...ó e..l in.óe..paJta.ble.. amigo e..n lol mome..n.to.ó di6~

c.ile...6; pe.Jto .óu e.6e.c...to e..ó .te.mpolta.l y la. pe..Jt.óona. al c.abo de. 

un .t..i.e.mpo "ne..c.e..ói.ta." o.tJto c...i.ga.Jz.Jto, adqu.iJz.ie.ndo a..ól. uno de. 

lo.ó vic.io.ó mlf.6 c.omune...6 de. nue..6.tlto.6 dl.a.ó. La bebida. o&Jte.

c.e.. al hombJz.e. un me..d ..i.o de. e...óc.a.pe.. e..n e.l c.ual .óe.. .tie.nde..n a. -

de..óa.hogalt .todo.ó lo.ó pJz.oble.ma..ó, la..ó 6Jtu.6.tJz.a.c.ione..6, lo.ó .te..

molz.e...ó , de. u.na ma.ne..Jz.a IL~pida y e..6e..c..tiva., polz. lo que. e.l hom 

bJz.e.. .tiende. a bu.óc.aJz.la. c.on 6Jz.e.. c.u. e.nc.ia.. 

El de..polt.te.. y e.l e.je..Jt c...i.c.io han qu.e..da.do c.on6..i.na.do.ó pa.Jz.a. la..ó 

e...óeu.e..la..ó y pa.Jz.a. lo.ó a.tle..ta..ó. La ge.n.te.. no ha c.e.. e.je..Jz.eie..i.o 

poJz.qu.e. "110 .tiene. .t..i.e.mpo" o poltqu.e.. ".t..i.e.ne.. c. o.óa..ó mlf.ó impolt

.ta.n..t e...ó q u.~ ha e e.Jz." • S 6l o ha c. e. n e. j e..Jz. c. ..i. c. ..i. o ( de. ma.n e..Jta. iJz.Jz. e.

gulaJz. y de..óoJz.de.na.da) c.u.ando quie..Jz.e..n baja.Jz. de. pe..6o y e..n -

c.u.a n.to lo logJz.a.n , de..jan de. pJz.ac..tic.a.Jz.lo. Adrun~.ó, e..l au.to

m6vLt .6 e. ha. he..c.ho ..i.nd..i..ó pe..n.óa.ble.. paiLa. nu.e...6..tJz.o .tlta.n.ó poJz..te.. -

hoy e..n dla, pe..Jz.di~ndo.óe.. e..l hffbi.to de. c.a.minalt y polt lo ·.tan 

.to , de. haee.Jt un po c. o de. e..je..Jtc...i. c...i.o. 

A ..todo e..-!>.to pode.mo.6 ag ~t e..ga.Jt que. pa. l..ó e..-6 e..n donde. .ta a.lilile..~ 

.tac.i6n e.ó Jtic.a en 91ta.6a.6 y e..n c.ole...ó..te..Jtol - Mlx..i.c.o, E.6..tado.6 

Un..i. do .ó , Au..6.tJta.l..i.a., SudifnJt..i.c.a. , F..i.nla.nd..i.a, Re..i.no Un..i.do, V..i.-
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namaJtc.a y o:t.Jto.ó pa..i.<'! e..ó e.uJto pe.o ,!J- pJte..6 en.:tan un ma..yoJt l. ndi 

c. e. de. moJt:talida.d poJt e. nü e.Jtmeda..de.-6 c. a.. Jtdi ova.ó c.ulaJte.-6, lltien

:t.Jta-6 que. en Jap6n -c.uya die.:ta e-6 l~ tlf.ó vaJtiada- e..ó:te l.n cl ic.e. 

.6 e e.n c.u e.n:t.Jta. C.OIMide.Jtab.te.me.n:t e. bajo . { 4) . 

PoJt o:t.Jta. paJtte., la c.onc.e.n:t.Jtac.i6n de llpido.ó en .óangJte. va. 

Jt 1.a c.on la. Jta.za. (ya que. va..Jt1.a.n a.-61. miMno la.6 c.o.ó:twnbJte-6 y 

la alime.nta.c.i6n) , a.6..i. c.o mo .óe. ha ob.6e.Jtvado que. la. pobla-

c.i6n uJtbana. e..ó m~.ó pJtope.n.óa. a .óu 6JtiJt e.n 6e.Jtme.da.de..ó c.aJtdio -

va..óc.ulaJte..ó que. la. pobla. c.i6n JtuJta.l . ( 7, 3 3). 

Va.da la. e.vide.nte. impoJt:tanc.ia de. la..ó e.n6eJtme.dade..ó c.a.Jtdio-

va.óc.ul aJte.-6 y a. lo c.omplejo qu e. puede. pJte.6e.n:taJt.6e. e.l balan 

c.e l ipopJtote.l.nic.o, e..ó indi.ópe.n.óa.bLe. c.o nta.Jt c.on mltodo.ó -

exac.:to-6 y pJte.c.i.6o.6 paJta la de.te.Jt minac.i6n :to:ta.l de. lipopJt~ 

:te..1.na..6 , de. c.o l e.J.>:te..Jtol tJ de. :t.Jtig Li..c.~Jtido.ó ; ml:todo.ó c.o mo e.l 

e.nzhn~:tic.o, el c.ual, de..bido a. lo<'! 6a. c.:to Jte...6 qu e. de.be.n c.on

.óide.JtaJt.óe. -:tiempo , :tempe.Jta:tuJta. , medida de. l a a.ll c. uo:ta , -

e:tc. .- Jte.quivte de una ma.yoJt pJte.c.a.uc.i6n al e.&e.c.:tua.Jtlo , pe

Jto C.U IJ O.ó Jte..óul :ta.do.ó .óOil P1á.ó c.on üiable.-5 y pJte.c.i.6o.6 que. 

c.ualquie.Jt m ~:todo qu..i.mic.o e.mple.a.do _ fta.6 .ta. e.l momento . 
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R E S U M E N 

Se. a.na..t..i.za.Jtolt un .to.ta..t r'.de. 130 mue.-6.tfl.a..6 de. pa.c...i.en.te..& que. -

p!te..&e.n.ta.Jton uno o m~.6 de. lo.6 .6..i.guie.n.te..6 6a.c..tofte..6 de. Jtie..6-

go a..te.Jtoglnic.o: dia.be..te..6 , .taba.qu..i..&mo, hipe.Jt.tipe.mia., h..i. -

pe.Jt.te.n.&i6n a.Jt.te.Jt..i.a.t, .te.n.&..i.6n ne.Jtv..i.~ a. , obe..6idad y vida .6 ~ 

de.n.ta.Jt..i.a.. Se. Jte.al..i.z6 un pe.Jt6il .tipldic.o po!t ml.todo.6 e.nzf 

m4.t..i.c.o.6 y .6e. de..te.Jtmin6 e.l lndic.e. a.te.Jtogln..i.c.o, ob.te.nilndo

.6e. lo.6 .6iguie.n.te..6 po!tc.e.n.ta.je..6 de. Jtie..6go.6 e.le.vado-6: 

V..i.ab~t..i.c.o.6: 57.14 ~ 

F wna do Jt e.6 : 4 5 • 9 5 % 

Hipe.Jt.te.n.6o.6/ Ne.Jtv..i.o.6o.6: 50~00 % 

O b e.6 o .6 : 5 3 • 1 7 % 

Se.den.ta.tc.io-6: 20 .0 0% 
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