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Editorial

Vacunacion y transicion epidemioldgica: un pilar
en la reduccion sostenida de la morbilidad y la

mortalidad

Recepcion: 05 de enero de 2026 | Aprobacién: 27 de febrero de 2026 | Publicacion: 24 de abril de 2026
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La teoria de la transicién epidemiolégica pro-
puesta por Omran describe el cambio en los
patrones de mortalidad, desde un predominio
de enfermedades infecciosas con alta morta-
lidad hacia un escenario dominado por enfer-
medades crénicas no transmisibles y mayor
esperanza de vida (1). Este cambio estructural
hacia el predominio de enfermedades créni-
cas no se ha producido simplemente debido
al crecimiento econémico, sino también como
resultado de profundos cambios en la estruc-
tura de la salud publica. La vacunacién ha
sido fundamental para lograr cambios a largo
plazo en la frecuencia y prevencién de enfer-
medades, las tasas de mortalidad por causas

especificas y el perfil demografico de las po-
blaciones afectadas. Por lo tanto, la inmuni-
zacion debe considerarse no solo como un
medio para reducir el riesgo individual, sino
también como un parametro para cambiar el
panorama epidemioldgico de las poblaciones
afectadas (2).

En 1980, se certificd la erradicaciéon mun-
dial de la viruela, lo que constituye un ejemplo
irrefutable de las consecuencias a largo plazo
que un plan mundial de vacunacién puede te-
ner impacto demografico a escala global (3).
De igual manera, mediante la implementacion
de la iniciativa mundial para la erradicacion
de la poliomielitis en 1988, la incidencia de la
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poliomielitis se ha reducido en mas del 99%
en comparacioén con 1998 (de unos 350 000
casos a menos de 100 casos al afio en los ulti-
mos afnos). Ademas de la eficacia clinica indi-
vidual, también demuestran una disminucién
sostenida, ajustada a la poblacién, de las ta-
sas de incidencia histéricamente, incluyendo
la interrupcidén continua de la transmisién en-
démica desde hace algun tiempo, en diversas
partes del mundo (4).

El impacto medible de la vacunacion ha
sido evaluado a través de modelos contrafac-
ticos, analisis de series temporales interrum-
pidas y estimaciones de tasas de incidencia
(IRR). Un estudio de modelizacién calculé
que entre los afios 2000 y 2019, la vacuna-
cion frente a diez patégenos evitd aproxima-
damente 37 millones de muertes en paises
de ingresos bajos y medianos (2). Dentro de
estas intervenciones, la vacuna contra el sa-
rampién (MCV1), fue uno de los principales
factores en la reduccion de la mortalidad in-
fantil (5). Antes de la implementacién masiva
de la vacuna MCV1, esta enfermedad causaba
mas de dos millones de muertes al afio (6); en
el 2022, las muertes estimadas habian dismi-
nuido a cerca de 136.000 (7). Sin embargo, la
reduccidn de la cobertura global de la primera
dosis del 86% en 2019 al 83% en 2021 propi-
cio la reaparicién de brotes, lo que demuestra
que una disminucién sostenida depende de
mantener el umbral critico de inmunidad co-
lectiva (7).

La pandemia por COVID-19 constituy6
un escenario sin precedentes para evaluar
el impacto poblacional de la vacunacién en
tiempo real. A través de modelos matemati-
cos contrafactuales a escala global, se estimé
que durante el primer ano de implementacién
de vacunas contra SARS-CoV-2 se evitaron
aproximadamente 19,8 millones de muertes
(8). Estimaciones regionales posteriores,
particularmente en la Regién Europea de la
OMS, confirmaron reducciones sustanciales
en mortalidad atribuibles a los programas de
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inmunizacién (9). Estos modelos compararon
escenarios hipotéticos con y sin vacunacion,
evidenciando un gradiente de proteccion aso-
ciado al nivel de cobertura alcanzado (8,9).

Este cambio sostenido en los patrones
de mortalidad tiene repercusiones directas
sobre la estructura de edad de la poblacién.
Al disminuir la mortalidad infantil y aumen-
tar la tasa de supervivencia, la vacunacién
contribuye al envejecimiento de la poblacién
y refuerza la fase avanzada de la transicién
epidemioldgica, que se caracteriza por la pre-
valencia de enfermedades crénicas (1). Desde
el enfoque de la carga global de enfermedad,
el estudio Global Burden of Disease en el aiio
2019 registré reducciones significativas en
los anos de vida perdidos (YLL) y en los anos
de vida ajustados por discapacidad (DALYs)
atribuibles a enfermedades infecciosas que se
pueden prevenir durante las Ultimas décadas.
Por lo tanto, el efecto de las vacunas va mas
alla de la reduccién inmediata de la incidencia
y se manifiesta en transformaciones demogra-
ficas a largo plazo (10).

En América Latina, la expansion de pro-
gramas de inmunizaciéon ampliados ha esta-
do vinculada a este proceso de transicion. Sin
embargo, la pandemia provocé retrocesos en
las tasas de cobertura de la vacuna contra la
difteria, el tétanos y la tos ferina (DTP), y la
vacuna MCV1 en la regidn, con estimaciones
que oscilan entre 5 y 7 puntos porcentuales.
En Ecuador, la cobertura de (DTP3) se encon-
traba entre el 85% y el 90% antes de 2019,
pero cayé a niveles cercanos al 80% durante
la crisis sanitaria. Desde una perspectiva epi-
demiolégica, una disminucién que parece leve
en la cobertura puede resultar en miles de ni-
nos adicionales vulnerables, lo que aumenta
la posibilidad de brotes y afecta la estabilidad
epidemiolégica lograda (711).

La mortalidad infantil en Ecuador ha
experimentado una reduccion significativa,
pasando de mas de 30 por cada 1.000 naci-
dos vivos en la década de 1990 a alrededor
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de 12 a 14 por 1.000 en tiempos recientes (12).
Este decrecimiento se debe a una variedad
de factores estructurales, como mejoras en el
saneamiento, la nutricién y el acceso a servi-
cios de salud. No obstante, la inmunizacion
sistematica se ha destacado como uno de los
elementos clave en la disminucién de enfer-
medades que se pueden prevenir (2,11). Desde
un enfoque econdémico, se ha calculado que
cada ddlar destinado a la inmunizacién infantil
puede generar hasta 16 délares en beneficios
tanto directos como indirectos, lo que refuer-
za su importancia estratégica para la sosteni-
bilidad de los sistemas de salud (12).

No obstante, la transicién epidemiold-
gica no se presenta como un proceso irre-
versible. La reciente caida en las coberturas,
el aumento de la desinformacién y las des-
igualdades en el acceso pueden propiciar una
retrocesion, marcada por la reaparicion de en-
fermedades que antes estaban bajo control.
La evidencia indica que, cuando la cobertura
de vacunas cae por debajo del umbral critico
necesario para mantener la inmunidad colec-
tiva, la incidencia de enfermedades aumenta
de manera exponencial, poniendo en riesgo
los avances obtenidos a lo largo de décadas
de inversion en salud (7).

En conclusidn, la vacunacion ha sido un
pilar clave en la transicion epidemioldgica al
disminuir de manera continua la incidencia y
la mortalidad por enfermedades transmisibles,
tanto a nivel mundial como en el Ecuador. Su
efecto en la poblacién, evaluado a través de
tasas, razones de incidencia, afios de vida adi-
cionales y muertes prevenidas, evidencia que
la inmunizacién es un factor estructural en la
transformacién demogréfica actual. Mantener
la vacunacion no es solo conservar una me-
dida preventiva; es asegurar la estabilidad
del perfil epidemioldgico logrado después de
décadas de avances en salud y salvaguardar
la transicion epidemiolégica como un legado
comun de salud pubilica.
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Los utensilios tradicionales utilizados por las
mujeres Shuar en la Amazonia ecuatoriana
durante el proceso del parto, reflejan cono-
cimiento ancestral profundamente ligado a la
naturalezay a la espiritualidad amazénica. Las
hojas verdes de bijao se centran recipientes
de madera tallada, instrumentos elaborados
con fibras naturales, abanicos artesanales,
mates, plantas medicinales y frascos que
contienen preparados tradicionales. Cada
elemento cumple una funcién especifica den-
tro del acompanamiento al nacimiento, inte-
grando practicas fisicas, medicinales y rituales
gue protegen tanto a la madre como al recién
nacido.

Desde un andlisis cultural, los recipien-
tes de madera evidencian técnicas artesana-
les transmitidas por generaciones y sirven
para contener infusiones o preparados cura-
tivos. Las fibras naturales trenzadas muestran
el aprovechamiento sostenible de los recur-
sos del entorno, mientras que los abanicos
artesanales permiten regular la temperatura
y brindar alivio durante el trabajo de parto.
Los mates y frascos guardan conocimientos
fitoterapéuticos vinculados al uso de plantas
medicinales propias de la selva.

Estos objetos no solo representan indu-
mentaria, sino simbolos de sabiduria femeni-
na transmitida de generacién en generacion.
En la cultura Shuar, el parto es un acto intimo,
sagrado y comunitario, guiado por la expe-
riencia de mujeres que dominan técnicas tra-
dicionales basadas en el respeto por los ciclos
de la vida. La composicion de los utensilios
evidencia armonia, organizacién y profunda
conexion con el entorno natural.
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Resumen

Las proteinas totales en sangre son clave para diagnosticar enfermedades como gammapatias
monoclonales, problemas nutricionales, renales y hepaticos. Manabi es una provincia orientada
a la agricultura, el contacto con agroquimicos puede influir en la composicién de las protei-
nas de la sangre. El objetivo de este trabajo fue analizar los resultados de proteinas totales y
electroforesis de proteinas séricas en sujetos que habitan zonas rurales de Manabi, Ecuador.
Se realizé un estudio observacional, analitico, retrospectivo y transversal entre septiembre del
2023 y enero del 2024. El muestreo fue no probabilistico por conveniencia de 381 individuos. El
grupo predominante fueron hombres entre 48-53 anos, de la etnia montubia, en contacto con
agroquimicos con antecedentes de hipertension, hepatopatias, enfermedades renales y diabe-
tes mellitus. Predominaron resultados de la concentracién de proteinas totales dentro de los
intervalos de referencia pero con algunas de las fracciones electroforéticas alteradas. No hubo
diferencias en cuanto al sexo. Se obtuvo un intervalo de confianza del 95% de proteinas totales
para el 20% de electroforesis normales de 7,30- 7,42 g/dL. Los resultados avalan la importancia
de realizar electroforesis de proteinas como complementario del estudio de proteinas totales en
sangre y la necesidad de establecer intervalos de referencia en la poblacién ecuatoriana para
el diagndstico precoz de enfermedades potencialmente mortales en especial en habitantes
expuestos a agrotéxicos.

Palabras clave: proteinas totales, gammapatia monoclonal, electroforesis de proteinas, inter-
valos de referencia

Abstract

Total blood proteins are key to diagnose diseases such as monoclonal gammopathies, nutritional,
renal and hepatic problems. Manabi is an agriculturally oriented province; although the relations-
hip is not direct, contact with agrochemicals can influence the composition of blood proteins. The
aim of this work was to analyze the results of total protein and serum protein electrophoresis in
subjects living in rural areas of Manabi, Ecuador. An observational, analytical, retrospective and
cross-sectional study was carried out between September 2023 and January 2024. The sampling
was non-probabilistic by convenience of 381 individuals. The predominant group were men aged
48-53 years, of the Montubian ethnic group, in contact with agrochemicals with a history of
hypertension, hepatopathies, renal diseases and diabetes mellitus. There was a predominance
of normal total protein and pathological electrophoresis results. There were no differences in
sex. A 95% confidence interval of 7,30-7,42 g/dL was obtained for total proteins for the 20% su-
pposedly healthy. The results support the importance of performing protein electrophoresis as a
complement to the study of total proteins in blood and the need to establish reference intervals
in the Ecuadorian population for the early diagnosis of potentially fatal diseases, especially in
inhabitants exposed to pesticides.

Keywords: total proteins, monoclonal gammopathy, protein electrophoresis, reference ranges
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Introduccion

Las proteinas como macromoléculas efectoras
representan un enorme recurso potencial para
el diagnéstico, la prevencion, el seguimientoy
la respuesta a tratamientos personalizados de
condiciones como la desnutricién y enferme-
dades como las hepaticas crdnicas, sindromes
nefréticos, inflamatorias crénicas y discrasias
sanguineas. El hallazgo de una alteracion en
la concentracién de proteinas plasmaticas/
séricas totales (PT), muchas veces es un re-
sultado accidental, excepto en casos evidente
de enfermedad diagnosticada. En ocasiones
la cuantificacion de PT de un individuo se
encuentra dentro de los valores de referen-
cia (VR) establecidos por los fabricantes de
reactivos, sin embargo, existe una alteracién
en su composicion fraccionada que puede ser
indicativa de enfermedad subyacente e infra-
diagnosticada. Es por ello que la interpretacion
de las PT debe ser realizarse en conjunto con
las fracciones proteicas y otros parametros
bioguimicos y clinicos para una evaluacién
diagndstica integral ya que el estudio del pro-
teoma circulante ofrece informacién valiosa
sobre las vias biolégicas que subyacen a las
enfermedades antes mencionadas (1).

El fraccionamiento proteico se obtie-
ne con la electroforesis de proteinas séricas
(ELP), método semicuantitativo que, aunque
es inespecifico a los efectos del diagndstico
clinico, proporciona una aproximacién para sa-
ber sobre la alteracién en las proteinas mayo-
ritarias que estarian modificando el valor total
de las proteinas del suero (PT). Los VR de PT
suelen estar en la literatura entre aproximada-
mente 6y 8 g/dL (60 a 80 g/L).

Es de suma importancia conocer los
valores de referencia de las pruebas de labo-
ratorio en una poblacién diana para la inter-
pretacién primaria de los resultados. Se pue-
den establecer VR bioldgicos de individuos
sanos o afectos de una enfermedad concreta,
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lo imprescindible es que la descripcién de di-
chos individuos no sea ambigua (2). El College
of American Pathologists (CAP) y el docu-
mento EP28-A3c del Clinical and Laboratory
Standards Institute (CLSI) recomiendan la
determinacion de VR especificos para cada
poblacién, ya que estos pueden variar debido
a los métodos analiticos utilizados y a la va-
riabilidad interindividual. Diferencias debidas
al sexo, la edad, la composicion étnica, estilos
de vida, dietas e inclusive factores geogréficos
como clima y ciclos de las estaciones pueden
afectar los niveles de los diferentes analitos
y sus VR (3-5). La recomendacién de la nor-
ma ISO 15189 incluso es especifica en cuanto
a esto (6). El estudio global para el estable-
cimiento de VR realizado por la International
Federation of Clinical Chemistry and Laboratory
Medicine (IFCC) publicado en 2016, en el que
participaron varios paises de los 5 continentes,
los Unicos del continente americano fueron
Argentina y Estados Unidos (7).

Un estudio realizado entre cuatro etnias
diferentes, indic6 variaciones de los VR entre
ellas y se observé que los valores de PT dismi-
nuyen a medida que la persona envejece y la
tasa de disminucién es mas rapida en las mu-
jeres que en los hombres, con una sugerencia
de que un rango apropiado de PT basado en
las diferencias de edad y género deben utili-
zarse para aplicaciones de diagnéstico clini-
co (8). En un informe provisional de estudio
mundial sobre VR, que incluia datos de PT de
12 paises, también se identificaron diferencias
entre grupos étnicos tanto en hombres como
en mujeres (9). En Arabia Saudita se busca-
ron VR y se llegé a la conclusién que existian
variaciones dentro de la poblacion estudiada
(10). Estudios en Rusia determinaron que, la
mayoria de los VR son similares a los de pobla-
ciones caucasicas, pero diferian significativa-
mente de los proporcionados por el fabricante
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de los reactivos basados en la poblacién esta-
dounidense (11).

La utilidad diagndstica de los resultados
de las pruebas de laboratorio depende estric-
tamente de su posible interpretacion en el
contexto de distinguir el estado de salud como
el estado de enfermedad. Para ello, es necesa-
rio comparar los resultados obtenidos en los
pacientes con los VR, herramientas fundamen-
tales que idealmente permiten diferenciar a
los individuos sanos de los que no lo son. En
Ecuador los estudios acerca del establecimien-
to de VR de las pruebas de laboratorio son es-
casos (12). Un estudio publicado en 2020 por
investigadores de la Pontificia Universidad
Catoélica del Ecuador (PUCE) sobre el uso de
organofosforados por agricultores concluyé
gue los plaguicidas organofosforados son ca-
paces de producir alteraciones a nivel celu-
lar y enzimatico ya que 99% de la poblacién
estudiada presentd al menos una alteracion
hematoldgica cuantitativa y 80% alteraciones
cualitativas. En ese trabajo se menciond que el
47% de toda la superficie agricola ecuatoriana
ha utilizado algun tipo de plaguicida de origen
guimico en los sembrados, y que 1 de cada 10
hectareas de los cultivos utilizan plaguicidas
conocidos como extremadamente téxicos (13).
Adicionalmente la genética en la poblacién
multiétnica ecuatoriana, descendiente de eu-
ropeos, amerindios y africanos, ha mostrado
particularidades para algunas enfermedades
debido al mestizaje (14,15). Actualmente la pro-
vincia de Manabli, que representa el 15,84% de
la superficie de labor agricola a nivel nacional
(16), se caracteriza por su cultura culinaria con
alimentos ricos en carbohidratos (17).

Por todo lo anteriormente planteado y
con el fin de realizar un acercamiento al cono-
cimiento de los factores que influyen en la de-
terminacién de VR especificamente de PT, en
sujetos que habitan zonas rurales de Ecuador,
en este trabajo se planted la siguiente interro-
gante: ;Cudles son los valores de las proteinas
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totales y los resultados de las electroforesis
de proteinas séricas en estos sujetos que ha-
bitan zonas rurales de la provincia Manabi
expuestos directa o indirectamente al uso de
agroquimicos? Por consiguiente, el objetivo de
este trabajo fue analizar los niveles de PT en
conjunto a las ELP en estas personas.

Metodologia

Se realiz6 un estudio observacional, analitico,
retrospectivo y transversal, en el periodo de
septiembre del 2023 a enero del 2024, Para
ello se revisé la base de datos anonimizada
perteneciente al proyecto de investigacién
Macro de la Universidad Técnica de Manabi en
convenio con el Hospital de especialidades de
Portoviejo (HEP) sobre cribado de gammapa-
tias monoclonales en sujetos de zonas rurales
de Manabi (2023-2025). Se revisaron todos los
resultados de PT, ELP asi como los datos ob-
tenidos de las entrevistas médicas como edad,
sexo, etnia, nivel educativo, uso de agroquimi-
cos y estado de salud. Mediante un muestreo
no probabilistico por conveniencia, se trabajé
una muestra de 381 individuos mayores de 35
anos, de ambos sexos, residentes en zonas
rurales de la provincia de Manabi que tuvie-
ran en la base de datos todos los resultados
de las variables estudiadas. Los valores de PT
revisados fueron obtenidos en un analizador
bioquimico de la casa comercial Mindray de la
serie BS, método de Biuret. Los VR utilizados
segun esta casa comercial fueron 6,6-8,3g/dL
para adultos.

Los informes de las ELP revisadas se
obtuvieron por método capilar automatizado
con equipo Minicap Flex Piercing de la casa
comercial SEBIA. Se tomaron como valores
o intervalos de referencia (IR) de las fraccio-
nes los establecidos por el HEP: albdmina
4-4,8 g/dL; alfa 1 globulinas 0,2-0,4 g/dL; alfa
2 globulinas 0,5-0,9 g/dL; beta 1 globulinas
0,3-0,5 g/dL; beta 2 globulinas 0,2-0,5 g/dL
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y gammaglobulinas 0,8-1,4 g/dL. El andlisis
estadistico se realizé con el programa IBM
SPSS Statistics, version 25. Las caracteristi-
cas numéricas se expresaron como medidas
de posicion y de dispersion. La normalidad del
conjunto de datos se verificé con el método
estadistico Kolmogorov-Smirnov, con un nivel
de significancia de 0,05. Para la comparacion
de medias de las variables cuantitativas con
distribuciéon normal, se aplicé la prueba t de
Student. Se cumplié con los principios éticos
para la investigacién médica en humanos, es-
tablecidos en la Declaracion de Helsinki. Se
conté con la revisién y aprobaciéon del Comité
de Etica de Investigacién en Seres Humanos
(CEISH) de la UTM, Manabi, Ecuador; bajo el
cédigo CEISH-UTM-INT_23-10-05_IHA.
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Resultados y Discusion

Se realizé una caracterizacion de la muestra
de los 381 habitantes pesquisados, el interva-
lo de edad mas frecuente de los sujetos fue
el comprendido entre 48-53 afnos, mientras
que el menor porcentaje lo ocuparon perso-
nas menores de 41 anos. Es necesario aclarar
que la edad minima de 35 anos estuvo sujeta
al criterio de inclusién del proyecto macro del
cual se realizd este estudio retrospectivo con
el sesgo correspondiente que los autores re-
conocen en este caso. Predomind el sexo mas-
culino (60%); la etnia montubia (85,8%), y en
menor proporcion la afroecuatoriana. El nivel
de escolaridad de la mayoria de los sujetos
resulté ser primario, con un estado de salud
regular, y exposicién a agroquimicos (tabla I).

Tabla I. Caracteristicas de la muestra de 381 habitantes de zonas rurales de Manabi pesquisados

Variables Categorias n %
35-41 37 9,7
42-47 58 15,2
48-53 78 20,5
. 54-59 54 14,2
Grupos etarios
60-65 50 131
66-71 46 12,1
72-78 58 15,2
Total 381 100
L. Femenino 153 40
Sexo biologico Masculino 228 60
Total 381 100
Afroecuatoriano 1 0,3
Etnia Mestizo 53 13,9
autodeclarada Montubio 327 85,8
Total 381 100
Ninguno 69 18,1
Primaria 244 64
Nivel educativo Secundaria 65 171
Universidad 3 0,8
Total 381 100
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Si*
No
Total

Uso de
agroquimicos

297 78
84 22
381 100

*Los agroguimicos mas empleados fueron Gramoxone y Glifosato.

La poblacién ecuatoriana al igual que
la mundial esta envejeciendo a un ritmo ace-
lerado de modo que el grupo de poblacién
mayor de 60 afos se convertira en el grupo
mas numeroso hacia el afho 2065 por lo que
se requerird una preparacion adecuada para
lograr adaptacion al nuevo entorno demogra-
fico. Ademas de que el envejecimiento como
proceso fisioldgico conlleva a la aparicién de
ciertas enfermedades, el sector rural, por lo
general, es mas vulnerable; entre las razones
estan la carga laboral en el campo y la falta de
tiempo disponible para las actividades educa-
tivas que los haga llevar una vida mas sana en
cuanto a alimentacién y cuidados de su salud.

En cuanto a las diferencias de sexo a
nivel nacional por cada 10 hectareas, apenas
una y media es producida o gerenciada por
una mujer y, por cada 10 trabajadores agri-
colas, apenas 2 son mujeres (18) y de ahi la
mayor proporcién de hombres en este caso.
Las personas de este trabajo segun las entre-
vistas revisadas se autodeclararon en mayor
frecuencia de la etnia montubia. Ecuador es un
pais multiétnico, plurinacional e intercultural.
La presencia de los pueblos y nacionalidades
no es simétrica dentro del espacio territorial. A
diferencia del pueblo afroecuatoriano que 90%
vive en zonas urbanas, alrededor del 50% del
pueblo montubio vive en estas areas y alrede-
dor del 30% de las personas que pertenecen
a pueblos y nacionalidades indigenas estan
presentes en las urbes (19).

En el estudio predominaron los suje-
tos que solo llegaron al nivel de educacién
primaria y estaban expuestos directa o indi-
rectamente al uso de agroquimicos. El nivel
cultural tiene una influencia decisiva en los

niveles de percepcién de riesgo para la salud
y de comprender el daio de no protegerse
adecuadamente cuando se trabaja con sus-
tancias agrotéxicas como pesticidas, herbici-
das, entre otros. Las sustancias quimicas que
mas se mencionaron en las entrevistas fueron
Glifosato y Gramoxone. La exposicién a pes-
ticidas se ha asociado con una variedad de
problemas de salud, entre los mas destacados
se encuentran los trastornos neuropsiquiatri-
cos, el cancer y la teratogenicidad (19-21). La
educacion rural es desatendida debido a los
escasos recursos econémicos que se destinan
para su bienestar educativo. La poca inversion
y atencién, asi como los recursos financieros
que se otorgan para cubrir estas necesidades
de las zonas alejadas de las areas urbanas,
son cantidades irrisorias, lo que imposibilita
cumplir con los estandares propuestos por
los organismos internacionales de un sistema
educativo acorde a las exigencias del Estado,
que permita mejorar la calidad de vida de esa
poblacién (22).

Los antecedes patoldgicos personales
(APP) de mayor frecuencia encontrados fueron
hipertension (50%), hepatopatias (50%), en-
fermedades renales (44%) y diabetes mellitus
(13%). El 35% manifesté consumir al menos un
medicamento diariamente y dijeron padecer
en su mayoria de artralgia (83%), dolores de
espalda (79%) y parestesias (68%).

En las entrevistas médicas revisadas se
pudo constatar que el mayor porcentaje de los
sujetos en este estudio cuando se les pregunté
sobre su estado de salud dijeron sentirse re-
gular. El concepto al respecto que se manejo,
fue el de la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), que afirma que la salud es un estado
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de completo bienestar fisico, mental y social,
y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedades. La medicion de variables de
salud abarca diferentes niveles de medicion,
uno de ellos, el adoptado en esta investiga-
cién, puede ser la observacion directa de la
persona utilizando el dato en la entrevista
médica y el acceso de las personas a los ser-
vicios de salud cuando los necesitan. Se tuvo
en cuenta tal y como la OMS menciona en su
documento publicado en el afio 2018 que me-
dir las dimensiones de salud en una poblacién
implica realizar estimaciones, por lo tanto, se
reconoce que siempre habra cierto grado de
imprecisién. (20)

Los sintomas encontrados, aunque son
comunes y generalmente “benignos’; debidos
a posturas incorrectas, traumatismos, lesiones,
consumo de alcohol, deficiencia de vitaminas
u oligoelementos, ansiedad y/o estrés, se les
debe prestar atencién pues en ocasiones pue-
den ser signos de padecimientos mas graves.
Al examinar la frecuencia de aparicién de
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comorbilidades y el predominio de sintomato-
logias compatibles con numerosas enfermeda-
des que hacen que esta poblacién no sea tan
sana como se creia inicialmente, los autores
consideran que, por una parte, podrian existir
factores de riesgo o condiciones subyacentes
que no fueron considerados en las entrevistas
del proyecto Macro; y por otra, que la muestra
esta sesgada hacia personas con determina-
das caracteristicas, lo cual hace que aumen-
te la probabilidad de resultados patoldgicos.
Estos hallazgos deberan ser considerados en
futuras investigaciones de este tipo.

El siguiente paso fue revisar los valores
determinados de PT y contrastar con las elec-
troforesis de los sujetos de la muestra estu-
diada. En la tabla Il se puede observar que el
92,65% tuvo valores dentro del VR reportado
por el fabricante del reactivo utilizado; 7,09%
tuvo hiperproteinemia y solo un sujeto (0,26%)
presentd hipoproteinemia, sin embargo, el
80% de las electroforesis tuvieron alguna de
las fracciones fuera del rango de referencia
utilizado.

Tabla Il. Distribucion de resultados de proteinas totales (PT) de la muestra estudiada utili-
zando los intervalos de referencia (IR) del fabricante de reactivos utilizados (casa comercial

Mindray).

Resultados de PT (g/dL)

Por debajo del IR (<6,3)
Dentro del IR (6,6 -8,3)

Por encima del IR (>8,3)

Total

1 0,3
353 92,6
27 71
381 100
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Aunque la mayoria de los resultados de
la concentracién de PT estuvieron dentro de
los IR (tabla Il), predominaron los resultados
de ELP con alteracién en alguna de las frac-
ciones electroforéticas (resultados anormales).
En la tabla Il se muestran la distribucién de los
promedios de PT segun la interpretacion de las
electroforesis de los 303 (79,5%) resultados de
ELP anormales. La hipergammaglobulinemia
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y presencia de picos/bandas monoclonales
(CM) en la fraccién gamma, fueron los diag-
nésticos electroforéticos en los que se observd
mayor promedio del valor de PT. Es necesario
aclarar que las distorsiones en alfa y beta glo-
bulinas fueron casos considerados como CM
pequenos o débiles (visualmente) pero fuera
de la region gammaglobulinas.

Tabla Ill. Valor promedio de proteinas totales segun la interpretacion en la electroforesis de

proteinas de los 303 resultados patolégicos.

Interpretacion en la Electroforesis de proteinas

Distorsiones en alfa 2 y beta globulinas

Hipoalbuminemia

Hipogammaglobulinemia

Hipergammaglobulinemia

Presencia de CM en regién gammaglobulinas

Al observar los reportes de las ELP, las
bandas o componentes monoclonales en la
region gammaglobulinas es lo que se suele
observar con mayor frecuencia (4). En estudio
similar de poblacién ecuatoriana, las electrofo-
resis con CM fueron las que mostraron mayor
valor promedio de PT, seguidas de las hiper-
gammaglobulinemias; sin embargo, no existie-
ron diferencias significativas entre esos valores
(21) longitudinal y descriptivo de las caracteris-
ticas analiticas, clinicas y demogréficas de los
pacientes con resultados de ELP patoldgicas
obtenidas en equipo Minicap (Sebia. Se debe
recalcar que en esta investigacion (a diferencia
de la mencionada), la poblacién a la que se
le realizé la electroforesis no fue previamente
evaluada por un hematélogo por sospecha de

66 21,80 7,50 0,273
5 1,70 7,60 0,353
34 1,20 740 0,513
14 37,60 8,00 0,763
84 27,70 7,90 0179

gammapatia monoclonal (GM), sino que fue
una poblacion rural pesquisada y entrevistada
como parte de un proyecto de cribado de la
presencia de GM, debido a una investigacion
precedente que mostrd elevada frecuencia de
electroforesis con bandas monoclonales en la
provincia de Manabi (22).

Con respecto a lo observado es impor-
tante enfatizar que una sola determinacién
de cualquier prueba de laboratorio no es sufi-
ciente para realizar un diagndstico y se deben
ademas realizar otros estudios complementa-
rios analiticos (23) y clinicos. Sin embargo, los
resultados obtenidos (incluyendo la sintoma-
tologia clinica) sirven de base para estudiar
a profundidad esta poblacién y comprender
cudl es la causa y cudles son los factores que
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los ponen en riesgo de padecer enfermedades
gue cursan con alteraciones de las fracciones
en las ELP. Los resultados fuera de los IR po-
drian ser parte de una predisposicion genética
que se manifiesta en conjunto a la alimenta-
cion, consumo de sustancias, radiacién UV o
factores ambientales adversos como el uso de
sustancias agroquimicas de forma indiscrimi-
nada y sin proteccién. En todo caso serian ne-
cesarios estudios con mayor niimero de casos,
en diversas regiones del pais y utilizando otras
pruebas de diagndstico para resultados mas
concluyentes.

Por otra parte, también se debe tener en
cuenta que los exdmenes PT y ELP no esca-
pan a los cuidados de la fase preanalitica de
toda prueba de laboratorio clinico, lo cual es
esencial para evitar errores y garantizar una
calidad adecuada de las muestras que se van a
procesar. En el caso de las ELP la presencia de
lipemia puede originar un aumento en la frac-
cion beta, pues a pesar de que se recomendd
como parte del proyecto que los participantes
estuvieran en ayunas, se observé una impor-
tante frecuencia de la presencia de APP que se
asocian cominmente a la presencia de dislipi-
demias (hipertension, enfermedades renales,
hepatopatias, diabetes). Otra situacién son los
complejos haptoglobina-hemoglobina forma-
dos durante la hemdlisis in vitro de las mues-
tras que pueden provocar desdoblamientos
de la fraccién alfa2 globulinas y que podrian
interpretarse como distorsiones o ligeros CM.
Por ello es recomendable siempre una segun-
da determinacidn con los cuidados adecuados
para evitar que se generen artefactos o falsas
distorsiones que dificulten la interpretacién de
la ELP. (24)

Adicionalmente se puede observar una
elevaciéon no patoldgica en la banda de la
albumina en situaciones de deshidratacion
o debido a la prolongacién del tiempo del
torniquete durante la extraccion. En los sue-
ros de pacientes con procesos inflamatorios
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agudos se pueden presentar distorsiones en
las fracciones beta 1y 2 o en la misma frac-
cion gammaglobulinas debido a elevacién de
la concentraciéon de la proteina C reactiva y
complemento. Campos y cols. muestran evi-
dencia en un trabajo publicado en 2024, so-
bre la necesidad de un analisis riguroso de la
concentracién de globulinas con respecto a la
albumina en las ELP para evitar diagndsticos
sesgados basados Unicamente en la inspec-
cién visual de los patrones del electroforeto-
grama. (24)

Una parte de la poblacién estudiada con-
sumia al menos 1 medicamento diariamente al
momento de las entrevistas, la administracion
de farmacos puede también interferir en los
resultados de una ELP, por ejemplo, los anti-
coagulantes pueden propiciar la presencia de
una banda de fibrindgeno en la region beta
que puede confundirse con un CM y algunos
antibiéticos pueden provocar aparicién de una
banda adicional en alfa 2 6 beta globulinas
(25). Adicionalmente para el diagndstico de-
finitivo de la presencia de CM se requiere una
exhaustiva evaluacion clinica, otros exdmenes
complementarios y de confirmacién. Dentro de
estos ultimos estarian la electroforesis por in-
munosustraccién o inmunofijacién asi como la
determinacion de cadenas ligeras libres (FLC)
como lo establecen las recomendaciones in-
ternacionales (26).

En la tabla IV se muestra que los resul-
tados promedio de la concentracién de PT
estuvieron dentro del IR (6,6 -8,3 g/dL) tan-
to en las ELP con resultados dentro de los IR
(normales) como fuera de los IR (anormales)
utilizados para cada fraccién. Se compararon
los resultados de PT entre las ELP normales y
anormales y para observar las diferencias en-
tre hombres y mujeres (tabla V) utilizando la
prueba t de Student previa comprobacién del
test de normalidad en ambos casos.

Como se puede ver en la tabla 1V, los va-
lores promedio de PT fueron significativamente
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mayores en las ELP anormales, con respecto a
las ELP normales. Al considerar los resultados
de PT en los sujetos con ELP sin alteraciones,
se obtuvo para las PT un intervalo de confian-
za del 95% de: 7,30-7,42 g/dL. Este intervalo in-
dica que dentro del rango dado se encuentra el
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valor real de PT de referencia para esta mues-
tra, con 95% de certeza, en particular cuando
los perfiles electroforéticos son normales, es
decir, que tienen todas sus fracciones con con-
centraciones dentro de los IR utilizados.

Tabla IV. Estadistica descriptiva de resultados de proteinas totales de la poblacién estudiada
segun los informes de las electroforesis capilares de proteinas del suero (ELP).

Datos estadisticos

ELP Anormales* ELP Normales**

Media Proteinas Totales (g/dL)

Error estandar de la media

Intervalo de confianza Limite Inferior
del 95% Limite Superior
Mediana

Varianza

Desviacion estandar

Minimo

Maximo

p=0,000 (p<0,05)

n=303 n=78

7,69 7,36

0,024 0,030

7,64 7,30

773 7,42

7,70 7,35

018 0,07

0,42 0,27

6,34 6,80

8,99 7,95

*ELP Anormales: concentracion de alguna de las fracciones fuera de los intervalos de referencia
(IR) utilizados y **Normales: concentracion de las fracciones dentro de los IR utilizados.

Es importante considerar que este 20
% de la muestra estudiada con resultados de
las fracciones electroforéticas dentro de los
IR no significa que esta parte de la poblacién
esté completamente sana, pues los valores
normales encontrados podrian indicar que
los problemas actuales no son detectables o
que la prueba en si tiene limitaciones para un

diagndstico completo. Los resultados de las
pruebas de laboratorio con resultados norma-
les tienen sesgos y no garantizan al 100% la
salud de una persona, son complementarios
a un examen clinico donde el médico debe,
junto a otros examenes evaluar el estado de la
salud en general para realizar un diagndstico
preciso.
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Tabla V. Resultados promedio de proteinas totales (PT) v segulin sexo e informes de las elec-
troforesis capilares de proteinas del suero (ELP).

Sexo N %
Resultados de ELP normales*
Femenino 31 40
Masculino 47 60
Total 78 100

p=0,335 (p>0,05)
Resultados de ELP anormales*

Femenino 126 42
Masculino 177 58
Total 303 100

p=0,435 (p>0,05)

PT (g/dL)
7,33 0,252 0,045
7,39 0,278 0,041
7,68 0,476 0,042
7,71 0,388 0,029

*ELP Anormales: concentracion de las fracciones fuera de los intervalos de referencia (IR) utili-
zados y **Normales: concentracion de las fracciones dentro de los IR utilizados.

En la tabla V se puede observar que no
se obtuvieron diferencias estadisticamen-
te significativas para los valores de PT entre
sexos, ni en los casos que tenian resultados
de ELP normales ni en los casos patoldgicos.
Este hallazgo es similar a lo encontrado por
Vélez y cols. en 2021%' longitudinal y descrip-
tivo de las caracteristicas analiticas, clinicas
y demogréficas de los pacientes con resulta-
dos de ELP patolégicas obtenidas en equipo
Minicap (Sebia en su estudio de resultados de
ELP asociadas a disproteinemias en pacien-
tes ecuatorianos, por lo que tener una condi-
cion de salud que altere los resultados de PT
parece no estar condicionado a ser hombre
o mujer. Sin embargo, lo encontrado difiere
de investigaciones realizadas*® que revelaron
diferencias significativas entre sexos e inter-
geograficas en las PT. En el caso de Ecuador,
se requieren estudios de poblaciones de otras
zonas geograficas para resultados concluyen-
tes en este sentido.

Conclusiones

En este trabajo predominaron sujetos del sexo
masculino entre 48-53 anos, de la etnia mon-
tubia, con un nivel de escolaridad de primaria,
expuestos a agroquimicos, con antecedentes
de hipertensién, hepatopatias, enfermedades
renales y diabetes mellitus. La mayoria de los
sujetos tuvieron resultados de concentracion
de proteinas totales séricas dentro de los in-
tervalos de referencia del inserto utilizado, sin
embargo, fueron mas frecuentes los resultados
de electroforesis de proteinas séricas con al-
guna de las fracciones alteradas o fuera de los
intervalos de referencia. De comprobarse este
hallazgo en el 80% de los sujetos de este estu-
dio con alteracién de alguna de las fracciones
de la electroforesis de proteinas séricas, se po-
dria estar en presencia de un adverso estado
de salud o de enfermedades latentes en esta
poblacién que debe ser seguido y estudiado
por los médicos de estas comunidades. En
los resultados obtenidos se puede apreciar
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gue tener una condicion de salud que altere
las fracciones electroforéticas no parece es-
tar condicionado por el sexo pues no se en-
contraron en la muestra estudiada diferencias
estadisticamente significativas entre hombres
y mujeres. Teniendo en cuenta el 20% de los
pobladores estudiados que tuvieron resultados
de proteinas totales con valores dentro del in-
tervalo de referencia, se obtuvo un intervalo
de confianza del 95% para estos sujetos “su-
puestamente sanos” en un margen estrecho
de 7,30-7,42 g/dL de proteinas totales lo cual
seria un antecedente para establecer futuros
valores de referencia en esta poblacién. Los
resultados avalan la importancia de realizar
electroforesis de proteinas como examen com-
plementario al estudio de proteinas totales en
sangre y la necesidad de establecer intervalos
de referencia en poblaciones especificas para
el diagnéstico precoz de enfermedades po-
tencialmente mortales. Se requieren estudios
adicionales con mayor nimero de personas y
en diferentes regiones del pais para corroborar
si factores como la edad, la etnia, y la exposi-
cion de forma cotidiana al uso de agrotéxicos
podrian alterar o modificar las fracciones pro-
teicas en la poblacién ecuatoriana ademas de
las comorbilidades.
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Introduccion: Para el trauma penetrante de duodeno, una lesién poco frecuente con alta morbimorta-
lidad, el manejo quirdrgico ha evolucionado drasticamente. Histéricamente, las lesiones de alto grado
(AAST IlI-V) exigian procedimientos complejos como la exclusidn pilérica. No obstante, la evidencia con-
tempordnea y la filosofia de “menos es mejor” priorizan la reparacién primaria simplificada para reducir

complicaciones.
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Caso Clinico: Se presenta el caso de un paciente masculino de 47 afios con heridas por proyectil de
arma de fuego, halldndose un trauma duodenal grado Il y lesiones ileales grado IV. Bajo principios de
cirugia de control de dafios, se realizé una rafia duodenal primaria, reseccién con anastomosis ileal, em-
paquetamiento retroperitoneal y cierre temporal abdominal. En la unidad de cuidados intensivos, ante la
limitacion de recursos tecnoldgicos, la reanimacién se guio exitosamente mediante metas de perfusiéon
periférica (llenado capilar) y ecografia a pie de cama. Tras el cierre definitivo con colocacién de drenaje
extraluminal a las 48 horas, se inicié nutricién enteral temprana por sonda nasoyeyunal.

Conclusion: Este caso clinico demuestra que la reparacién primaria es una estrategia segura que minimiza
la morbilidad quirtrgica. En entornos con recursos limitados, el monitoreo clinico estricto de la perfusién
y el soporte nutricional precoz son determinantes fundamentales para garantizar la supervivencia del
paciente.

Palabras clave: duodeno, traumatismos abdominales, heridas por arma de fuego.

Abstract:

Introduction: For penetrating duodenal trauma, an infrequent injury with high morbidity and mortality,
surgical management has evolved drastically. Historically, high-grade injuries (AAST 11-V) required complex
procedures such as pyloric exclusion. However, contemporary evidence and the “less is better” philosophy
prioritize simplified primary repair to reduce complications.

Clinical Case: We present the case of a 47-year-old male patient with gunshot wounds, revealing grade
Il duodenal trauma and grade IV ileal injuries. Under damage control surgery principles, primary duode-
nal repair, resection with ileal anastomosis, retroperitoneal packing, and temporary abdominal closure
were performed. In the intensive care unit, given the limitation of technological resources, resuscitation
was successfully guided by peripheral perfusion goals (capillary refill) and bedside ultrasound. Following
definitive closure with extraluminal drainage placement at 48 hours, early enteral nutrition was initiated
via nasojejunal tube.

Conclusion: This clinical case demonstrates that primary repair is a safe strategy that minimizes surgical
morbidity. In resource-limited settings, strict clinical monitoring of perfusion and early nutritional support
are fundamental determinants to ensure patient survival.

Keywords: duodenum, abdominal injuries, gunshot wounds.

Ideas clave:
«  Superioridad de la Rafia: La sutura primaria manual en lesiones duodenales grado Il reduce
complicaciones y estancia hospitalaria frente a técnicas derivativas complejas.
«  Fisiologia sobre anatomia: El control de dafios con empaquetamiento retroperitoneal y cierre tipo
Barker prioriza la estabilidad metabdlica antes de la reconstruccién definitiva.
«  Soporte nutricional: La sonda nasoyeyunal distal permite el reposo de la sutura duodenal y ga-
rantiza una nutricién enteral temprana y segura.
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Introduccion

El trauma duodenal representa uno de los de-
safios mas complejos para el cirujano general
y de trauma. A pesar de su ubicacion retrope-
ritoneal que lo protege, su incidencia oscila
entre el 3% y el 5% de todos los traumatismos
abdominales (1,2), siendo los mecanismos pe-
netrantes principalmente por proyectiles de
arma de fuego los responsables de la mayoria
de las lesiones complejas en el entorno civil.
La morbimortalidad asociada sigue siendo
desproporcionadamente alta, no solo por la
naturaleza de la lesién duodenal per se, sino
por la vecindad anatédmica con estructuras
criticas. En este contexto, las lesiones asocia-
das son la regla y no la excepcién; el compro-
miso simultaneo de grandes vasos, pancreas
e higado ocurre en hasta el 90% de los casos,
lo que dicta el prondstico inicial y complica la
toma de decisiones intraoperatorias(3).

Histéricamente, el manejo del trauma
duodenal complejo (grados 11l-V de la AAST)
se basé en procedimientos quirdrgicos elabo-
rados como la exclusion pildrica, la diverticu-
lizacién duodenal acompanados o no de una
gastrostomia o yeyunostomia, bajo la premisa
de que el “reposo” del 6rgano era fundamental
para prevenir la dehiscencia. Sin embargo, la
evidencia contemporanea ha impulsado un
cambio de paradigma hacia la filosofia de
“menos es mejor". Estudios multicéntricos re-
cientes sugieren que la reparacién primaria,
incluso en lesiones de alto grado, ofrece re-
sultados comparables o superiores a las téc-
nicas derivativas complejas, las cuales han
mostrado una mayor tasa de complicaciones
sin una reduccidn significativa de la fistula
duodenal(1,4,5).

Paralelamente a la evolucién técnica, la
supervivencia del paciente con trauma duo-
denal grave ha dependido criticamente de la
implementacion de la reanimacién de control
de dafos (DCR). Esta estrategia busca miti-
gar o evitar la tétrada de la muerte, mediante

una reanimacién hipotensiva permisiva y he-
mostatica, pero ha evolucionado hacia metas
mas precisas(6,7). La integracion de la moni-
torizacién de la perfusion periférica como el
tiempo de llenado capilar y el aclaramiento de
lactato y el uso del ultrasonido a pie de cama
(POCUS) han refinado la capacidad del clinico
para guiar la resucitacion en la unidad de cui-
dados intensivos, permitiendo una transicién
segura hacia el cierre definitivo de la pared
abdominal.

Finalmente, el éxito terapéutico a largo
plazo es inseparable del soporte metabdlico.
La importancia de la nutricion enteral tempra-
na, preferiblemente mediante el acceso trans-
pilérico o yeyunostomias de alimentacion, es
fundamental para preservar la barrera intes-
tinal y modular la respuesta inflamatoria sis-
témica(8). El presente caso ilustra la conver-
gencia de estas estrategias: una reparacién
quirdrgica primaria simplificada bajo princi-
pios de control de danos, una reanimacién
postoperatoria guiada por metas de perfusion
y un soporte nutricional precoz, logrando re-
sultados favorables en un escenario clinico de
alta complejidad.

Caso clinico

Se trata de un paciente masculino de 47 afos
que ingres6 aproximadamente dos horas des-
pués de sufrir multiples heridas por proyectil
de arma de fuego en el abdomen, la regién
lumbar izquierda y el antebrazo ipsilateral.
A su llegada, el paciente se encontraba he-
modindmicamente limitrofe, con una tensién
arterial de 90/60 mmHg y una frecuencia
cardiaca de 68 latidos por minuto, Glasgow
15/15. El examen fisico abdominal reveld rigi-
dez marcada y signos de irritacién peritoneal
generalizada, mientras que la evaluacion del
antebrazo evidencié una herida transfixiante
con integridad neurovascular distal. Se reali-
z6 Focused Assessment with Sonography for
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Trauma (FAST) el cual es positivo, se decidié
el traslado inmediato a quiréfano para una la-
parotomia exploratoria.

Durante el abordaje quirdrgico mediante
laparotomia media xifopubica, se cuantificé un
hemoperitoneo de 500 ml y se identificaron
multiples lesiones viscerales complejas rea-
lizando las maniobras de exploracién como
Cattell-Braasch y de Kocher. Evidencidandose
una lesiéon duodenal grado Il (AAST) que
afectaba la tercera porcién, con perforacio-
nes de 2 cm de didmetro tanto en la cara an-
terior como posterior (Fig. 1). Adicionalmente,
se evidencié un trauma de intestino delgado
grado 1V, consistente en dos lesiones en el
ileon localizadas a 50 y 60 cm de la valvula
ileocecal que comprometian el 50% de la cir-
cunferencia intestinal. Se identificé también
sangrado activo proveniente del epiplon y
del musculo psoas, asociado a un hematoma
retroperitoneal expansivo en las zonas | y I
derecha.

Figura 1. Lesion duodenal por proyectil de
arma de fuego en su tercera porcién. A. cara
anterior. B. cara posterior.

Fuente: Imagenes tomadas por los autores.

Bajo los principios de la cirugia de con-
trol de danos y considerando el potencial de
contaminacion biliar y entérica, se procedid
a realizar una rafia duodenal primaria en dos
planos con polipropileno 2.0 transversal, se-
guida de una reseccién de ileon con anasto-
mosis término-terminal primaria con polyglac-
tina 3.0. Para asegurar el soporte nutricional
y el reposo duodenal, se avanzé una sonda
nasoyeyunal distal al sitio de la reparacién
duodenal. Ante el sangrado persistente en
el retroperitoneo y la necesidad de abreviar
el tiempo quirdrgico (120 minutos), se realizé
empaquetamiento del psoas y se instauré un
cierre temporal de la pared abdominal me-
diante un sistema de presién negativa tipo
Barker y transfundiéndose 1 Ul de concentra-
do de glébulos rojos, trasladando al paciente
a la unidad de cuidados intensivos (UCI) para
estabilizacion fisiolégica.

Durante el postoperatorio inmediato, el
paciente requirié reintervenciones a las 24
y 48 horas; la primera debido a una disfun-
cién del cierre temporal y la segunda para
el desempaquetamiento definitivo. En esta
ultima instancia, se confirmd la viabilidad de
las anastomosis y la ausencia de fugas, ob-
servandose Unicamente una escasa saponi-
ficacién en la cabeza del pancreas, tras ve-
rificar la integridad de la rafia duodenal y la
anastomosis ileal, y dada la complejidad de la
lesién grado lll, se decidié colocar un drenaje
de succidn cerrada tipo Jackson-Pratt adya-
cente a la reparacién duodenal como medida
de vigilancia extraluminal. Tras el cierre de-
finitivo de la pared, el paciente presenté un
cuadro de inestabilidad hemodinamica y me-
tabdlica caracterizado por una acidosis lac-
tica grave (pH 713, lactato 4.63 mmol/L, BE
-10.5) y signos de hipoperfusion periférica con
un llenado capilar de 8 segundos. Se inici6
una reanimacion de control de danos dirigida
por metas de perfusién y ecografia a pie de
cama, que documentdé un gasto cardiaco de
31 L/miny un VTI de 6. Tras la optimizacion
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con 1 Ul de concentrado de glébulos rojos y
el ajuste de soporte vasopresor con norepin-
efrina, se logré restaurar la perfusién sistémi-
ca, normalizando el llenado capilar a menos
de 3 segundos y estabilizando los pardametros
gasométricos al tercer dia de estancia.

A pesar de una neumonia asociada a la
ventilacién mecanica, la cual fue resuelta con
antibioticoterapia dirigida, el paciente mostré
una evolucion favorable. La nutricién enteral
temprana por via nasoyeyunal se inicié al ter-
cer dia, permitiendo una transicién progresiva
de la dieta a medida que se retiraba el soporte
ventilatorio (dia 7) y vasopresor. Finalmente,
tras 8 dias de vigilancia intensiva y una estan-
cia hospitalaria total de 15 dias, el paciente fue
egresado sin evidencia de fistulas duodena-
les, estenosis u otras complicaciones quirur-
gicas, demostrando la eficacia de un manejo
conservador (“less is better”) y una reanima-
cién basada en la perfusién periférica en un
entorno de recursos limitados.
Discusidn
El manejo del trauma penetrante de duodeno
de alto grado (AAST III-V) continda siendo
uno de los escenarios mas complejos en la
cirugia de emergencia. El presente caso es
particularmente relevante porque demuestra
que, incluso en un centro de segundo nivel
con recursos limitados, la aplicacién estricta
de los principios contemporaneos de “Control
de Danos" y la filosofia de “Menos es Mejor”
puede derivar en resultados exitosos, desa-
fiando las conductas quirdrgicas clasicas que
predominaron durante décadas(1,4,5).

Durante décadas, el dogma quirdrgico
dicté que las lesiones grado Il requerian téc-
nicas de “desvio” (exclusién pilérica o diver-
ticulizacién) para proteger la sutura del flujo
biliar y pancreatico. Sin embargo, nuestro
manejo se alined con la evidencia de la ulti-
ma década, que demuestra que la reparacion
primaria (rafia) es igual de segura y menos

moérbida(4). El estudio multicéntrico de la
Sociedad Panamericana de Trauma (5) con-
firmd que los pacientes sometidos a repara-
ciones primarias presentan menores tasas de
fuga y menor estancia hospitalaria en compa-
racién con procedimientos complejos. En este
caso, la rafia en dos planos aseguré un cierre
hermético sin necesidad de manipular el est6-
mago o el piloro, érganos que no presentaban
lesién inicial (9). Es fundamental advertir que,
aunque la rafia primaria es segura en lesiones
Grado I, la generalizaciéon a lesiones Grado
IV o V con compromiso del complejo bilio-
pancreatico debe ser cautelosa y debe ser
individualizada para cada caso dentro de los
parametros de la cirugia de control de dafios.

El manejo del choque en este paciente
subraya una transicion critica en el cuidado
intensivo moderno: la transicién de una rea-
nimacién basada en objetivos macrohemo-
dinamicos hacia una estrategia dirigida por
la perfusion periférica y la personalizacién
terapéutica. En entornos de recursos limita-
dos, donde la medicién seriada de lactato o el
monitoreo invasivo pueden ser intermitentes,
el tiempo de llenado capilar (TLC) surge como
una herramienta de bajo costo y alto valor
predictivo. El ensayo ANDROMEDA-SHOCK
(10) ya habia validado que una estrategia ba-
sada en normalizar el TLC (< 3 segundos) se
asocia con una resoluciéon mas rapida de la
disfuncién organica en comparacién con el
manejo basado en niveles de lactato.

En nuestro caso, la deteccién de un TLC
prolongado de 8 segundos fue el primer sig-
no de alarma de hipoperfusion, permitiendo
una intervencién oportuna con hemoderi-
vados y soporte vasopresor antes de que se
consolidara la falla multiorganica. Sin em-
bargo, la gestién no se limité a la observa-
cién; se adoptd un enfoque de Reanimacién
Hemodindmica Personalizada dirigida por el
Tiempo de Llenado Capilar (CRT-PHR). Segun
los hallazgos recientes del ensayo multicén-
trico ANDROMEDA-SHOCK-2 (11), el uso de
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un protocolo estructurado que utiliza el TLC
como disparador para intervenciones secuen-
ciales evaluando la capacidad de respuesta a
fluidos, el tono venoso y la funcién cardiaca
mediante ecocardiografia a pie de cama per-
mite una precision terapéutica que el manejo
convencional no alcanza.

De acuerdo al protocolo ANDROME-
DA-2, el TLC prolongado activé una evalua-
cién dindmica en lugar de interpretarse sim-
plemente como hipovolemia absoluta. Esto
permitié priorizar la optimizacién de la perfu-
sién tisular evitando la sobrereanimacion hi-
drica, la cual es particularmente deletérea en
pacientes con abdomen abierto al favorecer
el edema visceral y el riesgo de hipertensién
intraabdominal. De este modo, el caso clinico
demuestra cémo la integracion del TLC como
guia clinica permite una reanimacion mas se-
gura y ajustada a la fisiologia individual del
paciente.

La integracién de la ecografia a pie de
cama (POCUS) permitié un manejo hemodi-
namico dinamico, evaluando la variabilidad
de la vena cava y el gasto cardiaco (VTI) de
forma no invasiva (12). Esto evité la sobrecar-
ga hidrica, un factor de riesgo independiente
para el fracaso de la sutura duodenal debido
al edema de la pared. Asimismo, el uso de un
sistema de presién negativa tipo Barker y la
colocacién estratégica de un drenaje de suc-
cioén cerrada permitieron monitorizar la “ven-
tana de oportunidad” para el cierre definitivo.
Aunque Farach et al. (2025) sefalan que el
abdomen abierto aumenta el riesgo de infec-
ciones hospitalarias (como la neumonia que
presentd el paciente), la rapida resolucién y
el cierre a las 48 horas mitigaron el riesgo de
fistulas enteroatmosféricas (13).

Finalmente, la colocacién de una sonda
nasoyeyunal transpilérica fue determinante.
A diferencia de la nutricién parenteral, la ali-
mentacion enteral temprana preserva la in-
tegridad de la mucosa intestinal y previene

la translocacién bacteriana (8). En traumas
duodenales, el reposo del érgano es vital, pero
no debe ser sinénimo de ayuno sistémico. Al
sobrepasar la zona de la rafia, garantizamos
el aporte caldrico necesario para la cicatriza-
cién sin someter la reparacion a la distensién
mecanica del bolo alimenticio.

Conclusion

Este caso clinico refuerza que la simplifica-
cion del manejo quirdrgico del trauma duode-
nal, centrada en la reparacién primaria y una
reanimacién postoperatoria guiada por metas
de perfusion clinica (llenado capilar) y ecogra-
fica, es una estrategia segura y reproducible.
La evolucion del paciente demuestra que la
intervencién multidisciplinaria y la nutricion
enteral temprana son tan criticas para la su-
pervivencia como el acto quirdrgico inicial.

Limitaciones

El presente reporte de caso posee limitacio-
nes intrinsecas a su naturaleza descriptiva,
representando un nivel de evidencia IV. Al
ser un reporte de un Unico paciente, no per-
mite establecer comparaciones estadisticas
directas ni generalizar los resultados de forma
absoluta a todos los traumas duodenales de
alto grado pero que como se menciona alinea
a los protocolos actuales. Asimismo, el segui-
miento se limitd a la estancia hospitalaria y
el egreso exitoso a los 15 dias, careciendo de
una evaluacién a mediano y largo plazo so-
bre posibles estenosis tardias o disfunciones
digestivas crénicas. Finalmente, el manejo se
realizé en un entorno de recursos limitados,
lo que podria condicionar la aplicabilidad de
ciertos protocolos en centros con acceso a
tecnologia de monitoreo hemodinamico in-
vasivo continuo.
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Listado Formal de
Abreviaturas

AAST: American Association for the
Surgery of Trauma.

DCR: Reanimacion de Control de Datos
(Damage Control Resuscitation).
CRT-PHR: Reanimaciéon Hemodinamica
Personalizada dirigida por el Tiempo de
Llenado Capilar (Capillary Refill Time
Targeted Personalized Hemodynamic
Resuscitation).

TLC / CRT: Tiempo de Llenado Capilar
(Capillary Refill Time).

POCUS: Ultrasonido a pie de cama
(Point-of-Care Ultrasound).

VTI: Integral de Velocidad-Tiempo
(Velocity Time Integral).

UCI: Unidad de Cuidados Intensivos.
HPAF: Herida por Proyectil de Arma de
Fuego.
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Resumen

Antecedentes: el desarrollo ultrarrdpido de las vacunas para el COVID-19, generd serias controversias
en la evaluacién de su efectividad y seguridad, pues dada su “justificada” aprobacién emergente estos
productos biolégicos se certificaron en un tiempo récord.

Objetivo general: evaluar los pardmetros de eficacia y seguridad sobre las vacunas COVID-19 en pa-
cientes mayores de 18 afos.

Metodologia: revisién sistematica exploratoria-scoping review, sin metaandlisis. Se incluyeron Ensayos
Cinicos Controlados (ECA), estudios de cohorte y estudios de casos y controles, publicados desde el afio
2020, en idioma inglés y espanol, realizados en personas mayores a 18 anos, referenciados en revistas
cuartil 1 a 4 segun el portal de Scimago. Se aplicaron descriptores en ciencias de la salud y en inglés
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" nu

medical subject headings, “vaccine efficacy’; “safety’, “coronavirus disease 2019 virus vaccines’, “COVID-19
vaccine” Se aplicaron operadores boleanos and, or y not. Los resultados seran presentados en tablas
personalizadas.

Resultados: Las vacunas contra el COVID-19, son eficaces especialmente en prevencién de complicacio-
nes. Los resultados indican la importancia de las dosis de refuerzo. En cuanto a la seguridad, fue valorada
segun la frecuencia de efectos adversos que varian entre las vacunas y los estudios. Asi, la frecuencia de
dolor en el lugar de la inyeccién varia del 61% al 88% para AstraZeneca, mientras que para Pfizer-BioNTech
es del 71% en la primera dosis y del 66% en la segunda dosis. Este andlisis muestra que, aunque todas las
vacunas tienen efectos adversos, la mayoria son leves y temporales. Los efectos adversos graves son raros.

Palabras clave: vacuna COVID-19, virus, eficacia, seguridad, COVID-19.

Abstract

Background: The ultra-rapid development of COVID-19 vaccines generated serious controversies in the
evaluation of their effectiveness and safety, since given their “justified” emerging approval, these biological
products were certified in record time.

General objective: to evaluate the efficacy and safety parameters of COVID-19 vaccines in patients over
18 years of age.

Methodology: exploratory systematic review-scoping review, without meta-analysis. Controlled Clinical
Trials (RCTs), cohort studies and case-control studies were included, published since 2020, in english and
spanish, carried out on people over 18 years of age, referenced in journals quartile 1to 4 according to the
Scimago portal. Descriptors in health sciences and in english medical subject headings were applied,
“vaccine efficacy’] “safety’, “coronavirus disease 2019 virus vaccines’, “COVID-19 vaccine" Boolean ope-
rators and, or and not were applied. The results will be presented in customized tables.

Results: COVID-19 vaccines are effective, especially in preventing complications. The results indicate the
importance of booster doses. Regarding safety, it was assessed according to the frequency of adverse
effects that vary between vaccines and studies. Thus, the frequency of pain at the injection site varies from
61% to 88% for AstraZeneca, while for Pfizer-BioNTech it is 71% for the first dose and 66% for the second
dose. This analysis shows that, although all vaccines have adverse effects, most are mild and temporary.
Serious adverse effects are rare.

Keywords: COVID-19 vaccine, virus, efficacy, safety, COVID-19.

1. Introduccion

La pandemia por COVID-19 generé un im-
pacto no solo en los sistemas de salud, sino
también en el &mbito socioeconémico a nivel
mundial, lo que obligé a modificar procesos
de investigacion y desarrollo de las vacunas,
forzando a las agencias reguladoras a acep-
tar ensayos clinicos controlados (ECA), que

no disponian de resultados de fases previas,
justificando aprobaciones emergentes incluso
antes de que se concluyeran estas investiga-
ciones, sin una adecuada valoracién de efica-
cia y seguridad, respondiendo a fuertes pre-
siones con un trasfondo politico y financiero
de gobiernos y empresas publicas y privadas,
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quienes utilizaron cantidades exorbitantes de
dinero para el desarrollo de las vacunas (1);
ademas, de los compromisos de compras an-
ticipadas y la zozobra mundial por la exposi-
cién y expansion de un virus con dimensiones
pandémicas (2).

Ante este panorama, los centros de in-
vestigacion y empresas de biotecnologia pro-
dujeron en tiempo récord vacunas contra el
COVID-19, ya que previo a la pandemia, bajo
ningun contexto de alguna otra enfermedad, se
ha producido alguna vacuna en un tiempo tan
corto menor a cuatro anos, y algunas incluso
tardaron décadas en ser elaboradas (3); ademas,
en los Ultimos 25 anos, se incorporaron siete
vacunas nuevas y eficaces contra un patégeno;
Merck, (multinacional aleméan de productos
farmacéuticos), tiene cuatro de ellas (4).

En agosto del 2020, el Ministerio de Salud
de Rusia, presento la primera vacuna registra-
da contra el COVID-19, denominada Sputnik
V, aprobada tras un proceso de fase 1 a un
grupo muy reducido de personas, con fallos
en el protocolo para aprobacién de la vacuna
e incluso sin haber finalizado estudios de fase
3, evaluando su eficacia y seguridad conforme
se administraba vacuna; ademas, tras siete
meses de resultados preliminares de ECA, en
diciembre del 2020, los entes reguladores bri-
tanicos autorizaron las vacunas de Oxford y
AstraZeneca, para su uso emergente. En este
mismo mes, la Agencia para la Administracion
de Alimentos y Medicamentos (FDA) aprobd
la vacuna Pfizer y Moderna, y para febrero del
2021, se autoriz6 la de Johnson & Johnson. Tras
la incorporaciéon de estas vacunas, se come-
tieron serias omisiones en cuanto a preceptos
éticos obligatorios en investigacion, tales como
la obligatoriedad de que el paciente firme el
consentimiento informado previo al inicio del
estudio, o no facilitarle la explicacién de los
riesgos y beneficios del mismo (5,6).

Segun la Organizaciéon Mundial de la
Salud (OMS), todas las vacunas contra el
COVID-19, han sido objeto de ensayos clinicos

aleatorizados que confirman calidad, seguri-
dad y eficacia. Ninguna vacuna es aprobada
si su eficacia tedrica es inferior al 50%; la cual,
se mide con ensayos clinicos controlados
(ECA), que comparan las tasas de enferme-
dad del grupo de individuos vacunados, con
aquellos a los que se les administrd placebo,
calculando asi el riesgo relativo de enfermar.
Por otro lado, la eficacia real, se mide tras ad-
ministrarse las vacunas a grandes grupos de
poblacién; mientras que, el nivel maximo de
inmunidad se alcanza de dos a tres semanas
después de la ultima dosis necesaria.

Por su parte, en cuanto a la seguridad
de las vacunas, un ensayo controlado alea-
torio encontré que el 34.56% correspondié a
efectos adversos como dolor, enrojecimiento,
urticaria e hinchazén en el lugar de la inyec-
cién, de los participantes estudiados, ante la
presencia de efectos adversos, atribuidos a
respuestas inmunitarias, que en su mayoria
son leves e incluyen: dolor de brazo 31,98 %,
hipertermia 13.95%, cefalea 15,40%, aunque
podria presentar otras complicaciones ame-
nazantes para la vida de las personas como
dificultad respiratoria en un 0.6% (7,8).

La rapida elaboracién de las vacunas
contra el COVID-19, generé que en pleno si-
glo XXI se empezara a vacunar a las personas
sin tener la certeza probada de su seguridad;
ademas, no se tenia claro sobre los efectos
adversos que provocaria al administrarse;
asimismo el desconocimiento sobre su efica-
cia, llevaria a la duda si tendrian la capacidad
de fortalecer el sistema inmunolégico (9,10).

En la actualidad, ain es desconocida
la duracién de la proteccién que proporcio-
nan las vacunas contra COVID-19, incluso no
llegaron a efectuar los respectivos sistemas
de farmaco-vigilancia, para el seguimiento y
notificacidon oportuna de eventos adversos,
que permitan documentar la seguridad de las
vacunas (11).

La apariciéon de nuevas cuatro varian-
tes de COVID-19 ha generado inquietudes
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relacionadas con la reduccién de la efectivi-
dad de los anticuerpos neutralizantes y/o in-
munidad mediada por células provocada por
las vacunas disponibles en la actualidad, estas
variantes se denominan Alfa, Beta, Gamma'y
Delta (12). Por lo expuesto, esta revision pre-
tende recopilar la informacién mas relevante
y destacada referente a la efectividad y segu-
ridad de las vacunas contra el COVID-19.

2. Metodologia

Tipo de estudio: observacional, revisién
sistematica exploratoria-scoping review, sin
metaanalisis.

Criterios de Elegibilidad: Esta revision siste-
matica sin metaandlisis trata sobre la eficacia
y seguridad de la vacunas COVID-19 en pa-
cientes mayores de 18 afos, percibido como
un problema de salud publica durante la pan-
demia a nivel nacional y mundial.

- Tipo de publicaciéon: Ensayos Cinicos
Controlados (ECA), estudios de cohor-
te, estudios de casos y controles de las
vacunas administradas en Ecuador y a
nivel mundial: PFIZER, ASTRAZENECA,
SPUTNIK- Gam-COVID-Vac, CANSINO-
BIO-AD5-NCOV, SINOVAC/ CORONAVAC
realizados en personas mayores a 18 anos,
referenciados en revistas cuartil 1 a 4 se-
gun el portal de Scimago

» Periodo: 2020-2023

« Idioma de publicacion: inglés y espanol.

Criterios de No Elegibilidad: resto de vacu-
nas no mencionadas anteriormente adminis-
tradas contra el COVID-19 a nivel mundial,
pacientes pediatricos, y embarazadas.

Fuentes de informacidn: se consideraron
articulos originales en inglés o espainol pu-
blicados desde el ano 2020 hasta 2023 encon-
trados por medio de bases de datos electréni-
cas (PubMed, UpToDate y Cochrane, Scopus,

ScienceDirect, Scielo, Google académico,
BVS).

Estrategia de biusqueda: la bisqueda se eje-
cuté conforme a las recomendaciones de las
guias PICO (Patient/Problem, Intervention,
Comparison group and Outcome), mediante
el empleo de términos de busqueda con la
herramienta MeSH y de ecuaciones de bus-
queda en las 7 bases de datos digitales men-
cionadas anteriormente. Con la finalidad de
evitar incluir articulos duplicados se utiliza-
ra la aplicacién de referencias bibliograficas
Zotero.

Para ejemplificar la estrategia de bus-
gueda se utilizara la base electrénica PubMed,
mediante la aplicacién de descriptores en
ciencias de la salud “vacunas COVID-19’
“eficacia” y “seguridad”; en inglés se usaran
medical subject headings, “vaccine efficacy’,
“safety’, “coronavirus disease 2019 Virus vac-
cines’, "COVID-19 vaccine”. Ademas, con el
objetivo de reducir o ampliar el nimero de
resultados de las investigaciones, se aplica-
ran tres operadores boleanos basicos como:
and, or y not. Las férmulas de bdsqueda que
se aplicaran seran: “COVID 19 vaccines” and
“COVID 19" and “efficacy” or “safety”

Manejo de datos y sesgos: para el mane-
jo de datos se aplicé la herramienta Review
Manager 5.4.1, que evallda ensayos clinicos
controlados aleatorizados, este analiza dife-
rentes dominios como generacién de secuen-
cias aleatorias, ocultamiento de asignacién,
sesgo de medicién de resultados, datos de
resultados incompletos e informes selectivos
o sesgos de notificacién.

Ademas, se usd la escala de Newcastle-
Ottawa (NOS), que es una herramienta para
evaluar los sesgos de estudios no aleatori-
zados, como los de casos y controles y de
cohortes. Esta herramienta se apoya en un
sistema de puntuacién basado en tres crite-
rios principales que son seleccién de grupos,
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comparabilidad y determinacién de exposi-
cién o resultados.

Seleccion de estudio: el cribado y seleccién
de estudios incluidos en el capitulo de resul-
tados se sustentd en los criterios de elegi-
bilidad; demas, del consenso entre el autor,
director y asesor del informe de investigacion,
considerando los multiples ejercicios de prio-
rizacion de estudios (flujograma de seleccién
de estudios). Se realizd una constante revision
y retroalimentacién por el director del trabajo
de investigacion; ademas, de la asesora es-
tadistica. Este monitoreo permitié elegir los
estudios que se ajusten a la investigacion con
el fin de evitar riesgo de sesgo e incrementar
la confiabilidad del estudio, en caso de discre-
pancia entre algun articulo se dispuso de un
tercer investigador experto.

Proceso de recopilacion de datos: se extra-
jo los datos de los estudios en funcién de los
objetivos de investigacion planteados, hacien-
do énfasis en los parametros de efectividad
de la vacuna del COVID-19, segun el tipo de
vacuna; en cuanto a la seguridad, se evalua-
ra por la presencia de efectos adversos. Por
medio de la herramienta Review Manager 5.4.1
se ingreso los datos individualizados por cada
estudio para obtener un nivel de certeza e im-
portancia de los articulos segun: generacion
de secuencias aleatorias, ocultamiento de
asignacién, sesgo de medicidn de resultados,
datos de resultados incompletos e informes
selectivos o sesgos de notificacion.

Elementos de datos: las variables que fueron
registradas de cada uno de los articulos res-
pondiendo a los objetivos de investigacién e
incluyeron: efectividad y seguridad por tipo de
vacuna, eventos adversos; ademas, de la cali-
dad de estudios seguin Review Manager 5.4.1.

Riesgo de sesgo en los estudios indivi-
duales: se evalud si los estudios tuvieron

limitaciones en el disefio o en la ejecucion que
fueron suficientemente graves para degradar
la calidad de evidencia del resultado, segun la
herramienta Review Manager 5.4.1.

Resultados: para confeccionar los resultados
y conclusiones en el efecto de las vacunas
evaluadas sobre los desenlaces priorizados,
se utilizé los lineamientos especificados en
parrafos anteriores y para la presentacion de
la informacion se utilizé tablas donde se regis-
tré la eficacia segun el tipo de vacuna admi-
nistrada y en cuanto a seguridad se conoci6
los efectos adversos asociados a la vacuna.

Metaregresion: segln la herramienta Review
Manager 5.4.1, se considerd un riesgo poco
claro de sesgo sino hay limitaciones graves;
y uno de alto riesgo, si a consideracién del
lector y/o evaluador del articulo se visualizé
limitaciones muy graves en la investigacion.

Confianza en la evidencia acumulada: la
evaluacion de la calidad y riesgo de sesgo
de cada articulo se realizé mediante la herra-
mienta Review Manager 5.4.1 para ensayos
clinicos.

3. Resultados y discusion

En la presente revisidn sistematica, 130594
articulos fueron incluidos en el flujograma
PRISMA, identificando documentos desde
PubMed, Scopus, BVS, Scielo; luego de eva-
luar los titulos, los resimenes y criterios de
elegibilidad, se realiz6 screening a 65171, de
los cuales 108 fueron elegidos para valoracién
total, siendo 19 los estudios incluidos en esta
investigacion.

Valoracion de sesgo y flujopgrama PRISMA
El Diagrama de flujo de PRISMA, la Valoracién
del Sesgo de estudios de cohorte y de casos
y controles, mediante la escala de Newcastle-

Ottawa y la Valoracion de sesgo segun Review
Manager 5.4.1.
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Identificacion de estudios a través de bases de datos y registros.

c Registros identificados desde Registros eliminados antes de la
:g Databases (n=130.594) seleccion:

D Pubmed (n= 52.602) _| Registros duplicados eliminados
E Scopus (n= 25.643) - (n= 65.423)

e BVS (n= 52.175)

Scielo (n=174)

Y

Registros cribado (n= 65.171) Registros excluidos (n= 60171)

Y

Publicaciones recuperadas para
evaluacion (n= 5.000)

Y

Reportes excluidos (n= 4.892)

v

Publicaciones evaluadas para

eligibilidad (n=108) Publicaciones excluidos (n= 89)

Y
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Nuevos estudios incluidos en la
revision (n=19)
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Diseiio de
estudio

Participantes

Vacuna

Eficacia de la vacuna

1C95%

Chemaitelly et
al.,, 2021, Qatar
(13)

Andrews, 2022,
Inglaterra (14)

Haas et al,, 2021,
Israel (15)

McMenamin et
al., 2022, Hong
Kong (16)

Polack, 2020,
Inglaterra (17)

Thomas, 2021,
Inglaterra (18)

Falsey, 2021,
Estados Unidos,
Chile y Peru (19)

Logunoy, 2021,
Rusia (20)

Eyre et al., 2021,
Inglaterra (11)

Estudio
de casos y
controles

Casosy
controles con
resultado
negativo

Observacional

Observacional

Ensayo
clinico
aleatorizado
Ensayo
clinico
aleatorizado
Ensayo
clinico
aleatorizado

Ensayo
clinico
aleatorizado

Cohorte
observacional
retrospectivo

907,763 personas
que completaron
el régimen de
dos dosis

2663549

6,538,911 perso-
nas de 16 afnos
0 mas

21307

43548

44,047

32.451

21977

173,460 se
sometieron a
pruebas PCR
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Pfizer-BioNTech

Pfizer-BioNTech

Pfizer-BioNTech

Pfizer-BioNTech

CoronaVac
(Sinovac)

Cualquiera de
las dos

Pfizer-BioNTech

Pfizer-BioNTech

AstraZeneca

Sputnik V

(Gamaleya

Research
Institute)

Pfizer-BioNTech

AstraZeneca

Previno la infeccién sinto-
matica 77,5% en el primer
mes después de la segunda
dosis

65,5% eficacia general
contra complicaciones

Previene el 95.3% de infec-
cién sintomética luego de
dos dosis

Dos dosis ofrecen 89,3% de
proteccién contra la enfer-
medad grave o mortalidad

Dos dosis ofrecen 69,9%de
proteccién contra la enfer-
medad grave o mortalidad

Tres dosis ofrecen 97,9% de
proteccién contra la enfer-
medad grave o mortalidad

Proteccién del 95% contra
el Covid-19

Prevencién de la enferme-
dad en un 91,3%

Prevencién de la enferme-
dad en un 64,3 %

Prevencién del contagio de
un 91,6%

Variante alfa: Dos dosis
redujeron la transmision en
un 68% a las dos sema-
nasy en un 52% a las 12
semanas.

Variante Delta: 50% a las
dos semanas y en un 24% a
las 12 semanas

Variante alfa: Dos redu-

jeron la transmisién en un
52% a las dos semanas y en
un 38% a las 12 semana.

Variante Delta: 24% a las

dos semanas y en un 2% a
las 12 semanas.

76,4 - 78,6

63,9 - 67

94,9 - 957

86,6 - 91,6

64,4 - 74,6

973-98,4

90,3 - 97,6

88,3-999

56,1 -71

85,6 - 95,2
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Previene la hospitalizacién
en 25% para 2 dosis (150
Pfizer-BioNTech  dias o mas después de la
y dmRNA-1273 Ultima dosis), 68% para una
82229 adultos de Modernay tercera dosis (7-119 dias

Pfizer-BioNTech  después) y 36% para una

Link-Gelles et al,, Estudio de
2023, EEUU (21) caso-control

tercera dosis (120 dias o
mas después).

Tabla 1 Comparacién de la eficacia de las diferentes vacunas contra el COVID-19 segun tipo de

vacuna administrada.

De los 10 articulos analizados que ha-
blan sobre la eficacia de las vacunas, la mayo-
ria relataban sobre la vacuna Pfizer-BioNTech;
la cual, resulté ser una vacuna con eficacia
entre el 77,5% al 97.9% para prevenir enfer-
medades graves y contagios tras el esquema
completo de inmunizacién de hasta 3 dosis
(11,13-21); La vacuna de Sinovac, ofrece una
eficacia del 69.9% contra la enfermedad grave

Autor, aiio y Diseiio de

Participantes

lugar estudio

Vacuna

o la muerte luego de dos dosis (16). La vacu-
na de AstraZeneca, luego de dos dosis ofrece
prevencion de la enfermedad en un 64,3 %
y redujeron el porcentaje de transmision de
la misma (19,22). La vacuna Rusa, Sputnik V
(Gamaleya Research Institute), presenta una
eficacia frente a la prevencién del contagio de
un 91,6% con IC95% de 85,6 a 95,2 (20).

Efectos adversos Detalle

71% en la pri-
Erllsay.o d? Dolor hasta 7 dias ? .p
eficacia pivotal . mera dosis, 66%
T posteriores en el lugar ,
Polack et multinacio- de puncion después de la
al,, 2020, nal en curso, 43548 Pfizer-BioNTech 2da dosis
Inglaterra (17)  controlado con Dolor de cabeza 23%
placebo, ciego al ) 16% en jovenes y
Fiebre
observador 11% en mayores
Pfizer-BioNTech  Anafilaxis: Urticaria/
Moderna angioedema, com-
. . . 11 x100.000
AstraZeneca promiso respiratorio y
Janssen cardiovascular
Trombosis/trombo-
AstraZeneca citopenia: trombos
. 0.73x100.000
Janssen cerebrales, dimero D
Escudero et al,, disminuido 4 veces
2022, Espaiia  Revision x100000 1.2x100.000, por
23 Miocarditis lo general en
(23) PfizerModerna , . 9
Pericarditis hombres de 16 a
24 anos
AstraZeneca Sindrome de Guillain
. 0.78 x 100.000
Janssen Barré

Pfizer, Moderna

Paralisis de Bell:
Paresia o paralisis
facial unilateral

Desconocido
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(25)

Hernadndez-
Bello et al,,
2021, México
(26)

Guzman-
Martinez et al.,
2021, México
(27)

Lépez-
Contreras
etal, 2023,
México (28)

Hernandez
et al,, 2022,
Ecuador (29)

Paredes et
al., 2022,
Honduras (30)

Thomas et al,,
2021, Inglaterra
(18)
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Ensayo aleatori-
zado controlado

Cuantitativa,
descriptiva,
con un disefio
transversal

Estudio
observacional

Estudio
observacional

Estudio de
cohorte
retrospectiva.

Investigacion no
experimental,
descriptiva de
corte transversal

Observacional,
descriptivo y
transversal,

Ensayo clinico
aleatorizado

560

60

346

15

2295

516

200

44,047

Dolor en el lugar de la

. ., 61-88%
inyeccién
AstraZeneca Fiebre 65-86%
Dolor muscular 65-86%
Cefalea 65-86%
Efectos leves: edema,
eritema, prurito, 57%
nauseas
Pfizer Efectos moderados a
severos: fiebre, dolor
13%
de cabeza, dolor mus-
cular, dolor articular
Efectos comunes: ce-
. falea, dolor muscular,
Cansino . h 69%
cansancio, escalofrios,
fiebre y dolor articular
Dolor en el lugar de la
) . ., 59%
Pfizer inyeccion
Cansancio 33%
Dolor en el lugar de la
. . .. 48,10%
Cansino Inyeccion
Cansancio 50%
Dolor en el lugar de la
. .. 16,30%
inyeccion
] Fatiga 9,50%
Pfizer .
Mialgia 8,30%
Fiebre 3,90%
Cefalea 3,90%
Dolor en el lugar de la
. .. 68,60%
inyeccion
Malestar general 56%
AstraZeneca Cefalea 43,8
Fiebre 35,30%
Artralgia 32%
Nausea 10,30%
Fiebre 95,50%
Dolor muscular 50,50%
Dolor en el lugar de la
AstraZeneca . . & 49%
inyeccion
Cefalea 26,50%
Artralgia 20
Diminucién del ape-
tito, letargo, astenia,
Pfizer malestar general, 30%

sudores nocturnos e
hiperhidrosis
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Cefalea 50,20%
Dolor en el lugar de la
Falsey et al. - : > 9 583
2021, Estados  Ensayo clinico Inyeccion
. . . 32451 AstraZeneca
Unidos, Chiley aleatorizado Fatiga 49,70%
Peri (19) Mialgia 41,90%
Malestar general 35%
Sintomas similares a
. 15,20%
Sputnik V gripe
Logunov et Ensayo clinico (Gamaleya Dolor en el lugar de la
al,, 2021, Rusia y . 21977 ¥ . L 5,40%
(20) aleatorizado Research inyeccion
Institute) Cefalea 2,90%
Malestar general 2,50%
Fiebre 48%
Wau et al,, 2021, . -
Ensayo clinico Fatiga 31%
Wuhan, China y . 130 Cansino J §
(31) aleatorizado Cefalea 35%
Mialgia 63%

Tabla 2 Seguridad de las vacunas contra el COVID-19 segun los efectos adversos presentados.

Efectos Adversos Comunes:

Dolor en el lugar de la inyeccion es un efecto
adverso comun que se ha reportado en casi
todas las vacunas, Pfizer-BioNTech con 71%
en la primera dosis, 66% después de la segun-
da dosis; AstraZeneca con 61-88%; Sputnik V
con 50.2% (17,19,20,24,27-30).

La cefalea también es frecuente, con
porcentajes que varian segun la vacuna y
el estudio, Pfizer-BioNTech reporta 23%,
AstraZeneca un 65-86%, Cansino 69%,
Sputnik V 58.3% (1719,20,24-26,28-31).

Asi mismo, la fiebre, la fatiga y el ma-
lestar general, son efectos adversos comunes
reportados.

Con respecto a los efectos adversos gra-
ves: se reporta anafilaxia, aunque rara, se ha
reportado con una frecuencia de 1.1 por cada
100,000 dosis; trombosis con trombocitope-
nia asociada principalmente con la vacuna
de AstraZeneca. miocarditis y pericarditis,
reportadas en mayor frecuencia en hombres
jovenes de 16 a 24 afos. Sindrome de Guillain-
Barré y pardlisis de Bell también se mencio-
nan como efectos adversos raros de las vacu-
nas Pfizer-BioNTech, Moderna, AstraZeneca
y Janssen (23).

4. Discusion

Los estudios que formaron parte de esta in-
vestigacién indican que las vacunas contra la
COVID-19 han demostrado ser eficaces y va-
ria dependiendo de la vacuna y de la variante
del virus. Las vacunas de Pfizer-BioNTech y
Moderna, han demostrado tener alta eficacia
al momento de prevenir infecciones sintoma-
ticas hasta con un 95.3% en el mejor de los
casos segun estudio y variante viral (15).

Un estudio informa que la vacuna Pfizer-
BioNTech tuvo una eficacia del 77.5% en la
prevencién de enfermedades sintomaticas al
mes luego de haber sido inmunizada por se-
gunda ocasion la poblacion objeto con un in-
tervalo de confianza del 95% (IC95%) de 76,4-
78,6 (13). De igual manera, Haas et al. (2021)
indicaron una alta eficacia en su estudio,
logrando prevenir infecciones sintomaticas
hasta en un 95.3% para la misma vacuna (15).

Por otro lado, la vacuna CoronaVac de
Sinovac, tuvo una eficacia menor al momen-
to de prevenir infecciones graves y mortales,
presentando un 69.9% de proteccién con una
dosis; sin embargo, la eficacia de esta puede
aumentar con dosis de refuerzo (16).
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Sin embargo, la efectividad puede dis-
minuir de acuerdo a los mismos factores,
por ejemplo, para la variante Alfa, la vacuna
de AstraZeneca ofrece proteccién contra el
contagio de un 68% a las 2 semanas de la
ultima dosis, y esta efectividad disminuye con
el tiempo, llegando a 52% de efectividad a las
12 semanas (22).

Aplicar dosis de refuerzo es crucial para
que la eficacia de las vacunas aumente y se
mantenga haciendo frente a las infecciones
sintomaticas y cursos graves de la enferme-
dad y asi también prevenir mortalidad (13,16).

Se asevera que las vacunas COVID-19,
representan un elemento importante en la ba-
talla contra la enfermedad que causé la pa-
sada pandemia; sin embargo, toda interven-
cién médica; asi, como tiene sus beneficios
también tienen sus riesgos, formando parte
de esto los efectos adversos. Se ha reportado
efectos no deseados clasificados como comu-
nes, pero no de mayor preocupacion y otros
graves, pero a la vez raros.

De acuerdo con la seguridad de las va-
cunas, la informacién presentada nos ofrece
una vision amplia de los efectos adversos que
cada vacuna pudiera tener, entre estos tene-
mos comunes y severos; los mas comunes
pero leves como el dolor en el sitio de pun-
cién como el de mayor relevancia junto con
la cefalea y la fiebre, reportando asi un 71%
de dolor en sitio de inyeccién para la vacuna
Pfizer-BioNTech (17), y para AstraZeneca varia
entre el 61% y 88% (24).

Los efectos adversos graves, fueron ra-
ros, pero no dejan de ser una alerta a la cual
prestar atencidn. Asi, Escudero et al., 2022
en Espana, la anafilaxia se ha reportado en
11/100.000 de las inmunizaciones, sobre todo
en vacunas como Pfizer-BioNTech y Moderna
(23). Otro efecto adverso grave es la trombo-
sis con trombocitopenia relacionada con la
vacuna de AstraZeneca; de la misma manera
se reporté miocarditis, pericarditis en pacien-
tes varones de 16 a 24 afhos, entre otros como

el sindrome de Guillain-Barré han sido repor-
tados como muy raros.

4. Conclusiones

Las vacunas COVID-19 son efectivas en la
prevencién de infecciones sintomaticas y en-
fermedades graves, con efectos adversos co-
munes que son generalmente leves y tempo-
rales. Los efectos adversos graves son raros,
pero es importante estar informado y consul-
tar con profesionales de la salud para tomar
decisiones informadas sobre la vacunacién.
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Resumen

Introduccion: El Complejo de Esclerosis Tuberosa (TSC) es un trastorno genético autosémico dominante
causado por mutaciones en TSC10 TSC2, que alteran la via mTOR y producen proliferacién celular anor-
mal y hamartomas en multiples érganos. Entre sus complicaciones, la linfangioleiomiomatosis (LAM) es
la mas significativa, generando quistes pulmonares, neumotérax y posible insuficiencia respiratoria. La
LAM asociada a TSC afecta principalmente a mujeres. El diagndstico se basa en imagenes de alta reso-
lucién, hallazgos clinicos y biomarcadores como VEGF-D, mientras que la confirmacién genética permite
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vigilancia temprana. La educacién del paciente y el manejo oportuno, incluyendo pleurodesis e inhibidores
de mTOR, mejoran el pronéstico y reducen complicaciones.

Caso clinico: Les presentamos el caso de una mujer joven con antecedente de esclerosis tuberosa, que ha
presentado ingresos multiples por crisis de insuficiencia respiratoria en relacién con neumotdrax izquierdo
a repeticién por dafio pulmonar crénico en el contexto de una linfangioleiomiomatosis y que a pesar del
manejo con everolimus sigue avanzando su dafio pulmonar, por lo que actualmente se encuentra en lista
de trasplante pulmonar.

Conclusiones: El dafio pulmonar tipo linfangioleiomiomatosis asociado a la esclerosis tuberosa es comtn
y produce episodios de neumotdrax a repeticién y dafio progresivo de la funcién respiratoria, con el subsi-
guiente desarrollo de hipertensién pulmonar, por lo que debe ser manejado por muiltiples especialidades.

Palabras clave: Complejo de Esclerosis Tuberosa, TSC1, TSC2, Linfangioleiomiomatosis, LAM,
Hamartomas, Via mTOR, Neumotodrax, Inhibidores de mTOR

Abstract

Introduction: Tuberous Sclerosis Complex (TSC) is an autosomal dominant genetic disorder caused by
pathogenic mutations in the TSC1 or TSC2 genes, resulting in dysregulation of the mammalian target
of rapamycin (mTOR) signaling pathway. This alteration leads to abnormal cellular proliferation and the
development of hamartomas in multiple organ systems. Among the pulmonary manifestations, lymphan-
gioleiomyomatosis (LAM) represents the most severe complication, characterized by progressive cystic
lung disease, recurrent pneumothorax, and potential progression to respiratory failure. TSC-associated
LAM predominantly affects women. Diagnosis relies on high-resolution computed tomography, clinical
criteria, and biomarkers such as vascular endothelial growth factor-D (VEGF-D), while genetic confirmation
enables early diagnosis and surveillance. Patient education and timely intervention, including pleurodesis
and mTOR inhibitors, have been shown to improve outcomes and reduce complications.

Case Report: We report the case of a young woman with a known diagnosis of tuberous sclerosis complex
who experienced multiple hospital admissions due to episodes of acute respiratory failure associated with
recurrent left-sided pneumothorax. These events were secondary to chronic pulmonary damage in the
context of lymphangioleiomyomatosis. Despite treatment with everolimus, progressive deterioration of
lung function was observed, and the patient is currently listed for lung transplantation.

Conclusions: Pulmonary involvement in the form of lymphangioleiomyomatosis is a common and clinically
significant manifestation of tuberous sclerosis complex, frequently leading to recurrent pneumothorax
and progressive respiratory impairment, with eventual development of pulmonary hypertension. Early
recognition and multidisciplinary management are essential to optimize clinical outcomes.

Keywords: Tuberous Sclerosis Complex, TSC1, TSC2, Lymphangioleiomyomatosis, LAM, Hamartomas,
mTOR Pathway, Pneumothorax, mTOR Inhibitors

Revista Ceus

Vol. 7,No. 1 | Enero 2025 | ISSN 2661-6963. ISSN Elect.2806-5514 40
https://doi.org/10.26871/ceus.v7i1.262


https://ceus.ucacue.edu.ec/index.php/ceus/issue/archive
https://doi.org/10.26871/ceus.v7i1.262

Introduccion

El complejo esclerético tuberoso, conocido
en inglés como Tuberous Sclerosis Complex
(TSC), es un sindrome genético el cual se he-
reda de forma autosdémica dominante. Se da
debido a una mutacién en uno de los genes
TSC (9934.3) 0 TSC2 (16p13.3) los cuales son
supresores tumorales encargados de sinteti-
zar las proteinas hamartina y tuberina respec-
tivamente. Estas proteinas en conjunto con la
TBC1D7 forman un complejo intracelular hete-
rotriméricas él se encarga de regular la via de
la rapamicina mTOR, al momento de perder el
efecto inhibidor sobre esta via se da una so-
bre activacidén de esta y como consecuencia
una proliferacidon excesiva y alteraciones en la
migracion celular. Debido a esto se generan
hamartomas benignos en multiples érganos
y sistemas como lo son cerebro, rifiones, ojos
y pulmones. Cabe recalcar que las manifesta-
ciones clinicas son variables fenotipicamente
para todos los individuos, pero generalmente
se presentan con una importante repercusién
sobre la calidad de vida. Esta afectacion, poco
frecuente (1 %), se caracteriza por enfermedad
intersticial o bullas; por lo tanto, es probable
que el neumotdrax se presente en el parén-
quima pulmonar. Ademas, esta complicacién
induce una insuficiencia respiratoria grave y
progresiva que puede llevar al fallecimiento
del paciente. (1)

La incidencia estimada es de 1:6000 a
1:10000 recién nacidos vivos sin diferencia
en grupos étnicos o predominio del sexo, con
una prevalencia de aproximadamente 1:20000
(2). Esta variacioén es debida a los diferentes
criterios de diagndstico y por nuevos estudios
epidemioldgicos publicados en los ultimos
anos. (3)

Caso clinico

Paciente de 35 anos con antecedente de
esclerosis tuberosa, angiofibromas faciales,
angiomiolipoma renal izquierdo, quistes en

Complejo de Esclerosis Tuberosa y Afectacion Pulmonar

senos maxilares, infartos lacunares subcorti-
cales y tiroidistis de hashimoto, sin tratamien-
to especifico, ingresé por emergencia por
disnea y taquipnea, al examen fisico presento
taquipnea con uso de musculatura accesoria,
taquicardia, sudoracién profusa y palidez; se
le realiz6 una radiografia de térax en la cual se
evidencié un neumotérax izquierdo grado 3,
con lesiones quisticas asociadas. Se le coloco
un drenaje pleural de emergencia, con mejoria
del cuadro agudo, durante su hospitalizacion
el drenaje mantuvo una fuga aerea importante
por lo que se decidié cirugia.

Se le realizé una toracoscopia explora-
dora que requirié reseccién de un segmento
pulmonar por el dano observado, que no era
subsidiario de reparacion, siendo este fragma-
neto el que se envid a analizar en patologia, y
se completo con una pleurodesis fisica, ante la
posibilidad de requerir un trasplante pulmonar
a futuro (las pleurodesis quimicas a pesar de
ser mas efectivas, son un criterio de exclusion
de trasplante pulmonar en algunos servicios).
Tras la intervencién permanecio tres dias mas
hospitalizada luego de lo que fue dada de alta,
sin sintomas respiratorios.

Imagen 1. Radiografia de térax al alta,
en la cual se pueden observar las lesiones
quisticas(flecha).
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La patologia de la biopsia pulmonar fue
de cavidades micro y macro quisticas que
confirmaron una linfangioleiomiomatosis por
lo que se inicié tratamiento con everolimus
(por ser el farmaco que esta disponible en
nuestra institucion), tiotropio y salmeterol. A
pesar del tratamiento médico el dafio pulmo-
nar aumento con aparicién de mayor nimero
de lesiones quisticas bilaterales y aumen-
to de tamano de las lesiones preexistentes
(Imagenes 2, 3y 4), ademas la paciente ha
requerido multiples ingresos por neumotdrax
parciales izquierdos, que afectaron en gran
medida su dindmica respiratoria, y que fueron
manejados de forma conservadora, para que
la paciente pueda ser candidata a trasplan-
te pulmonar en el futuro. La espirometria se
ha deteriorado desde su primer ingreso en el
cual presento una CVF 2.3 (63%), FEV1 11.37
(53%), FEV/CVF 0.67 (85%) y DLCO 75%, lo
que corresponde a una alteracién leve, ac-
tualmente con un patrén mixto obtructivo y
restrictivo severo, CVF 1.95 (62%), FEV1 0,84
(34%), FEV/CVF 43% y DLCO 61%.

Imagen 2. Tomografia de térax con neumo-
térax parcial anterior y posterior izquierdo
(flechas) y lesiones quisticas bilaterales
dispersas.

Complejo de Esclerosis Tuberosa y Afectacion Pulmonar

Imagen 3. Tomografia de térax con bulla
mediastinal gigante izquierda (flecha) y
lesiones quisticas bilaterales dispersas

Imagen 4. Tomografia del ultimo ingreso por
neumotdrax parcial basal izquierdo (flecha
azul) y bulla mediastinal izquierda (flecha

naranja) y lesiones quisticas bilaterales
dispersas.

Actualmente la paciente tiene 40 afios y
es portadora de oxigenoterapia permanente
(2 litros por 24 horas) llegando a saturacio-
nes del 84 al 86% desde hace un ano, con
un ecocardiograma actual con ritmo sinusal,
cavidades cardiacas de tamafo normal, con-
tractibilidad y funcion sistdlica conservada,
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fraccion de eyeccion 74%, funcién distolica
del ventriculo izquierdo 91/62 (normal), fun-
cion sistolica del ventriculo normal, TAPSE
25mm, valvulas cardiacas sin alteraciones,
presion sitélica pulmonar de 30mm Hg. Ante
la falta de respuesta al tratamiento, el dano
progresivo del parénquima pulmonar y su
buena condicién cardiologica, la paciente fue
aceptada para ingresar a la lista de espera
para trasplante pulmonar.

Discusidn

Los pacientes que presentan TSC, tienen un
gran espectro de manifestaciones clinicas,
que van desde los sintomas leves hasta una
enfermedad grave y debilitante afectando a
multiples 6rganos. Dichas manifestaciones
suelen tener una expresién relacionada con la
edad, por lo que se sugiere dar un seguimien-
to periddico a los pacientes. La linfangioleio-
miomatosis (LAM) se presenta mayormente
en adultos, como paso en el caso de nuestra
paciente. Es importante mencionar que si la
mutacién se da en el gen TSC2 suele causar
una enfermedad clinica mas grave que otras
mutaciones, de manera especial en caracte-
risticas neuroldgicas, renales y pulmonares.
Sin embargo, ninguna manifestacion del TSC
es patognomonica, es decir, no tiene un signo
o sintoma caracteristico de esta. (2) Las ma-
nifestaciones clinicas que se presentan con
mas frecuencia son las manchas hipocrémi-
cas en el 90% de los pacientes, seguidas por
los angiofibromas faciales en un 75% de los
casos. El TSC también se caracteriza por la
presentacion de hamartomas en multiples 6r-
ganos, predominan en el sistema nervioso, el
eje cardiopulmonar y los rifiones. (3)

La LAM es una enfermedad quistica
neopldsica rara que posee una progresion
lenta. Es un tumor mesenquimal compuesto
por células epitelioides perivasculares (PEC)
llamadas células LAM. El estandar de oro
para el diagndstico patolégico de LAM es la
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inmunoreactividad con el anticuerpo HMB-45
que reconoce gp100. (5)

La LAM asociada a TSC (LAM-TSC) se
logra identificar en un 30 a 60 % de mujeres
afectadas por esclerosis tuberosa mediante
imagenes radioldgicas como las tomogra-
fias de nuestra paciente, y un 10 a 38% de
hombres, aunque en los hombres raramente
es sintomatica. En general la LAM tiene una
prevalencia de 3,4 a 7,8 casos por millén de
mujeres a nivel mundial. (4)

El sintoma mas frecuente referido al mo-
mento de la presentacion es la disnea (en mas
del 70% de los casos), la cual suele ocurrir du-
rante el ejercicio para luego presentarse du-
rante el reposo. Durante la tomografia compu-
tarizada de alta resolucién (TCAR) se observa
un patrén caracterizado por quistes mdiltiples,
bilaterales, uniformes y redondos con paredes
delgadas en una distribucién difusa, como los
que se vieron en nuestra paciente. (4)

Existe un alto riesgo de experimentar
ruptura del quiste en los pacientes con LAM,
lo que da como resultado un neumotdérax
espontaneo (50 % de los casos, con una re-
currencia en el 70% de ellos), entidad que
desarrollo de entrada la paciente del caso
presentado. La edad media en el momento
de desarrollar un neumotdérax espontaneo en
la LAM es de 35 anos, como en nuestra pa-
ciente. Debido a esta alta prevalencia todos
los pacientes con LAM deben ser educados
sobre signos y sintomatologia del neumotdrax
y ensefarles a buscar atencién médica inme-
diata si presentan estos sintomas. Dada la alta
tasa de recurrencia se debe realizar una pleu-
rodesis después del primer episodio, procedi-
miento que se realizé en nuestra paciente de
entrada, pero que ha tenido un éxito parcial,
esto se debe a que se realizd una pleurodesis
fisica que es menos eficaz pero que le per-
mite a la paciente ser candidata a trasplante
pulmonar. (5)

El tratamiento de la LAM ha experimen-
tado un cambio radical con la introduccion de

Revista Ceus

Vol. 7,No. 1 | Enero 2025 | ISSN 2661-6963. ISSN Elect.2806-5514 43

https://doi.org/10.26871/ceus.v7i1.262


https://ceus.ucacue.edu.ec/index.php/ceus/issue/archive
https://doi.org/10.26871/ceus.v7i1.262

los inhibidores de la via mTOR, en particular
el sirolimus (también conocido como rapami-
cina), tratamiento, en el caso de nuestra pa-
ciente ella esta recibiendo el everolimus, por
ser el farmaco que esta disponible en nuestra
institucién (7,8,9). En casos muy avanzados
y refractarios al tratamiento farmacoldgico,
como sucedié con la paciente el trasplante
pulmonar se considera una opcién terapéu-
tica de ultima instancia, con resultados alen-
tadores en términos de supervivencia cuando
se realiza en centros especializados. (10)

El prondstico de la esclerosis tuberosa
es altamente variable y depende de la exten-
sién, la severidad y la localizacién de las lesio-
nes que produce en los distintos 6rganos del
cuerpo. Se trata de una enfermedad genética
crénica que puede tener una evolucién muy
diferente de un paciente a otro, incluso entre
miembros de una misma familia con la mis-
ma mutacion, y varios estudios a largo plazo
informan una mortalidad del 4,8% al 8,3% en
un rango de seguimiento de 8 a 17,4 afnos. (6,11,
12,13)

Conclusion

El Complejo de Esclerosis Tuberosa (CET) es
una enfermedad multisistémica que puede
afectar gravemente los pulmones desarro-
llando una linfangioleiomiomatosis (LAM),
como en el caso de la paciente. La deteccién
temprana, el seguimiento multidisciplinario y
el manejo con inhibidores de mTOR mejoran
el prondstico y la calidad de vida en la mayoria
de los casos, pero existen algunos refracta-
rios al tratamiento como nuestra paciente, en
cuyo caso la unica alternativa termina siendo
el trasplante pulmonar.
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