
LA~ 3-1-º ~. . /!,¡· 2 v. . 

UNIVERSIDAD NACIONAL CIUDA~"'DEME!~cb ... ' ""~i·~ ~ ,.."'JA ---

AUTONOMA DE MEXICO ServiciQsdeSalud , 

Subdirección de Enseñanza 

Departamento de Posgrado 

DDF 

Curso Universitario de Especialidad en: Pediatría Médica 

"CONDICIONANTES HEREDO FAMILIARES-ALIMENTARIOS 

RELACIONADOS CON ASMA BRONQUIAL: EXPERIENCIA EN EL 

HOSPITAL PEDIATRICO IZTACALCO". 

TR~BAJO DE INVESTIGACION CLINICA 
p R E s E N T A' 

DR. FIDEL LUNA MAGUEY 

PARA OBTENER EL GRADÓ DE: 

ESPECIALISTA EN PEDIATRIA MEDICA 

DIRECTOR DE TESIS, 

Dr. Felipe de Jesús Ródrlguez Pérez 

FALLA DE OR\GEN 19t.S-



UNAM – Dirección General de Bibliotecas Tesis 

Digitales Restricciones de uso  

  

DERECHOS RESERVADOS © PROHIBIDA 

SU REPRODUCCIÓN TOTAL O PARCIAL  

Todo el material contenido en esta tesis está 

protegido por la Ley Federal del Derecho de 

Autor (LFDA) de los Estados Unidos 

Mexicanos (México).  

El uso de imágenes, fragmentos de videos, y 

demás material que sea objeto de protección 

de los derechos de autor, será exclusivamente 

para fines educativos e informativos y deberá 

citar la fuente donde la obtuvo mencionando el 

autor o autores. Cualquier uso distinto como el 

lucro, reproducción, edición o modificación, 

será perseguido y sancionado por el respectivo 

titular de los Derechos de Autor.  

 



.DR. JESUS T~És~~HEZ. 
~ROFESOR TITULAR DEL CURSO: 
PEDIATRIA MEDICA s.s.o.o.F. 

UR. 
DIRECTOR 

~tef 
JAMIN ~OT;t'~~ LEON 

2 

DIREC. GRAL. SfRV. DE SALUD 
DEL CEP.fü~'!FN ro OH O.f, 
Dli\EGGIGN DE Ei':~:r..1,rm E 

INVLSTIGLON 



A LA 11ci•1uW l A: 
DE hl.HAORE ~&~EFINA, PORQUE 
SU LUZ HE HA ILUMINADO &!EMPRE.;. 

A MI PADRE: 
FIDEL~ PUR SU LiaERTAO, 
CONFIANZA Y AHOR ••• 

A MI ESPOSA:· 

LEYDI ~·· POR .IJUE ES MI 
COMPLEMENTO; •• 

A TODOS.LOS NIÑOS, Poa 
sus ENSÉÑANZAS •••• 

A MIS MiliOS: 
PORQUE SU AMISTAD 

ES UN r ESORO •••• 

GRACIAS. 

3 



N iJ I C E 

CUNTE~IDO PAGINA 

1.- RESUllEN 

2. - INTROD.UCC lílN 

3.- JUSTIFICACION 

4.- OBJElIVOS 

5.- MATERIAL Y METODOS 

t. 
6.- RESULTADOS 

7.- GRAFICOS 

8.- CONCLUSIONES 

9.- DISCUSION 

10.- BIBLIOGRAFIA 

5 

6 

12 

13 

14 

15 

17 

18 

1!". 

20 

4 



EL ASMA dilONQUlAL' os' UNA E1iFERMEilAU UE ET lOLOülA MU!:. 

Tlfll..:Iua~;L~il RELACÍONAOO L11 l'~oSEN~¿ P~Ecoz DE ASr1A BRON­

QUIAL EN PACIENTES QÍJ.E FÚERÍii; AB.LACTAoosiEN, EriAoEs TEMPRANAS 
SOilRf TODO SI. EX 1 SrEN :ANT'.ECEDE,NTESJHEKEDO FAMILIARES DE EN-
f EKMEllAUiS ATOPl.cAs.·':'- -~ ·. ,··· ·,; . .:-¡. ;.-::· . 

EN E~TE TRAllAJ0 1~~,·~~N'~ i&,~o~~K RESULTADOS uE UN ES 
TUOlO RETR05PECllVcr:'~Ei\i2ú'i\uo:ENIEf;fiósPÍl"AL PWIATRlCO DE­
PACIENTES c0N uÍÁG,Nosrfo()~;o{AsMA;BRo'NQuiÁi::C'1ú;: EL PERÍODO 

&JE fNEllU OE 1!1!12A DICIEMÍlRE'iiE'::1992~> /· .·~: •,/ ' 
SE ll•VESTIGO LA'~ED.AUi''sExo; TIPO OE?.LACT.MCIA;,EDAD 

OE ABLACTACIUN, ÉDAD AL,:DESTáÉ;, ALÚiÉNTOS u'úl:iúoos 'EN LA' 
AllLAcTAc 1 oN. ANT iicEoENTEs HEll~IÍo .-FAMí L'dllEs'.'l\roi>'1éos; ;::oAo -
DE PREHNTAClON UE. PRIMERA- CRISIS·. \0'.•.'·7·-~·.<~'.\',·:':_·'.''· ' 

Sf CORRELACIONA LA PRESENCIA DE ASMÁ:BRONQÚlAL,COrl -
LAS VARIAllLES EXPUESTAS. ENCONTRAllDOSE. RELACIÓN''PÓSITÍVA EN~ 
TRE ABLACTACIOtl TEMPRANA Y ASMA BRONQUIAL OE 'APARifrON pÚ­
COZ, suaRE ruuo SI EXISTIAN AllTECEDENTES HEREDÓ FÁMiLlARES. 

FALLA DE nR:GcN '-" \.' ,_ 
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¿~ 11.Sl';tt ~-·~¿;·~1.1ui~1. ¿~ ; . .Hd1 t1-.fEK1•1C:uAu uCt. !JlSJCi'itt ,{¿::,t'li\~ 
fUrtlO ü~ flPu Úo~IC~ -~~E SE i•WHf IEHil Pull ES fi!cCHMilEIHO. uE 

LAS n,;:; AÚEAS Pii~lrE~Í2ils, ¿¡¡,,¡;'íciu~i\l1Üu~ílAiM ~A~IAi>LE5 ¡,¿ 

rn5UrlCIEliCIÁ ;if~.~.lRAIÜi!ÍA .i4/.h1siE Ur•A r1lr'ERREACTIVIUAD uiWN­

~UIAL ~oí. REs?uEsrli'.ó:~aE.HAoA ,;fsriPiuLiis 1f'irr~Noi.ouicos 12> ¡4¡·. 

éLA~HÍ\ 'Afé~!f.~":> F~~~ü·.~~E1:1~i.ú. Íi .. Lü~·NINúS QUE ,; m 
AUuL 1 ú:. Y rtfüLI A i•iAS .-~¡j¡:¡¡¡¡j cé¡~ ~(J~ ~ÍíRbí;E~ ~UE •¿,j LAS. 1WJEÚS E1~ . 

u;;A HfLAc10N;'bEÚúÉs iíi'.fos :41ri\1fos:·se :1dv_1ili rE;_ \f >'•'< 3f < 4 >. 
'' . ··: ~: • .>:. '· .- :.~·;."~\' :. '· .: 1 .", •,· .... , ' ;· • .'· •••• ..,,,.' 

1105. E,, E~11 s::j;·~.¡~s~ic1t~~d~0~-~itf:r,~-~piH[~~!:~~~-~ji: .. ~··~-~;~~ G- •.. 

º" L" · sEéiláilwi,\•\ie sALúo~~i·ni'úow r6Cüi.kh,1ÚiJÉirtí~ lit 1'ti)~ ÍlE · 
';¡.''._.,.:· :-:·· ·. 

L11 PuJLA~ Iurl íii::uúilL~~'EN' E~ Í ;¡.¡;:; ;s:~ OCUPiÍÚ. 25Aiio~<,Lii~AR: ü.E 
'\ ~~~\ .. - : (:>' .L.~ "' ¡;·: .. ,-e·::->' '-'.-:;~ .. ~,:,. 

LA fAilLA 'iJi t·iU~iilLllii\D~ , ·: . . :· ,. };.~: . 

. uo~ERALMEN r E/ LA ÚÜ~~hr~~o:> c'~M i ENZA' Eif,LOS~,~~ !MEROS •· 
'.:"",- ~ ····- 1~- ".'~' ···/c_.r ·.·., '· ., " ' 

A1luS UE ·.~ iÚA; ú1'c,\5¡.F¿L .. ~iis'ii.·Yic(){oE;:-¡¡.¡¡(;·¡o És,,EÍI lóENORES Do. 

1u ANos; LÍi~ s1iHiJ::,11s)ucl.El1 'APli~E·éf;'..;¡¡jfis be Lds oo~ ;~!los uE 

EOnU. !h(4¡ (~)~:.:; ·~[·-n:?./..' •:; ·:,¿;,··::: .. ':i' .i;,.: :' . 

Cti dJim11EÜA~Yilú0i>rk üi; -~~RACTER:A'Guuo E' 1~rÉR:·qrnH E. 

~¡, APRIÍ.<¡j.iAU1<·~·i~~¿'ü· ioY,a 1~L .:? ' :·,; ',', ¡ ,: '~'- • • ••• 

uE 1 ,;(sr~·i::11úfos/su i>Auú'ú,d1no Ao~u1¿RE ;;Ai<Acr•­

K1:.1 ws !JE Crtd~A1~~~: y:~~i;VElJA~ i~i: 
. uE Erim LU~ Í;INOS cCiK P~il~CllllE~rJs A~MATICOS ~EVE f 

IHE.<~ilTENTi: AHRIÚ oEL "º" sE EhCONlRARA A511úc1,,,AT1éo t. l:.is 21 
... ws uE coi.o: ¿N EL p.;,ice!)TAJE R<sf~;.~i; LAs ;1m~¡¡c.ÍAs PER-



~liTlílA~ DE ~ANEjA UCASlONAl.(4). 

fL ASP;A ES Ot ü~1Gó1i 1•1ULTl~/\CTíJiilÍIL. LAS CillJSAS. MS fK.f 

cuEt•r•s ¡¡ue iiEsENCAUoNAN EL PRocE~u 1<SMArico soN: 111FEcc10J.Es v1 
~ALtS, dACl~~li11l~~; 1IEACCIUl•ES AL.E~blCAS, ST.<cSS, EJt:l!CICIO, CAJ1 

&llUS Ai'1ill~~i~~E~, AllillHOS r1EOlCA1•1ENrOS (2) (3) (4) • . - . . . ·.: .·. "' ,. ' . . . 
) :s(RECONOCEH 2, GRANDES uKUPOS: 

- ASM CONO:MECMISMO INMUNOPATObENICO (ilTllPlCA, INT.Rll•SECA) • 

.. 
MEOIÁTA TIPO l.•) ~SMA POR COMPLEJOS·INMU~ES~llPO:~I}! -

- ASMA COÍ'IÓ. MECl\1HSMO l•D lNHUl'lOPATOGENICO;·(NO AÚR&lCA EXTRINSf 
.· ,;\·; ·;/: .. ":'. 

c·A); , • · ··: .. ];~'i·"'· - - ., .. 

·11>· ASMA ii~rÉcé1osli. _&> A~M~:".MºB,101f~F~·;;cn'1'.~",f,',~º/.~:i~11c1c10, 
o¡ ASMA POR ·CAMB 1os :ilMBIENTALt::s /e )iMEDICA~•Elilos ;>._ 

ALERGIAS 

EN EL 

. ÜESÓÉ ~, sfrsEº0HÁi¡:;·¡¡°icH
00 '.6Í!AN~is 'ofscú&;.¡¡.¡'¡ tc:NTOS ~OilRó 

. -~~ ~· .¡' ' .' ,.;.;. 

_EMliAl!llZll O 

CUrlOICIONAR 

IN­

IM-

i:slA oEAosrRiloo EL'.Efrcro ·ALTAi'ÍENrE'liEFASTO QUE. tos S.!!. 

PWíEIHUS OFRECIIJOS EN ús MAl~~¡-j;OADC:S ;.(tN c;~11rHu IW OCURRE LA 
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"Lll ~U1HUA DE LA LECHE") UESEMPENl\i• EN LA SENSU!lllDAu DEL Rf 

CliN NAClug ~~~ilESGD ALERGICu (b). ADEMAS LA PRfSENTAClON UE 

P~OBLEMA AS~ATico'ES MAS TE~PRANA SI LA LACTANCIA MAlERNA FUE 

BREVE (&) (9)~< 

LA ~i:I~~Nr~éiu( ÍJE LA ~lADRE NO PARECE TENER SEliSidIL.!. 

ZACION INTRAUTEiiiii\;, '.<IUNQUE ES CONVENIENTE UNA CIERTA MODERA-
' .·. ·' ''': ... : .' ,,.,, ,,. ->.>, . 

'CION Eli Í.A úfo'ESrk'oÚALIMENTOS ALt:Rl>ENICOS (9) (14) (1::1). 

SE E~·i'1~~/dü~t{L,~ORCENTAJE DE NINOS CUt-1 ALTO RIESGO 
:<:'.~ 

ALEilGICO SE;·APÍlOXÜÍ'¡Í'·EL' 1.5% DE TOiJOS LOS RECIEN NACIDuS,AUN--··, ·: 

JJE LOS PAis'És~'i~'is\l)ES~RIWLLADOS ESTE PORCEIHAJE UE11E SER 2 A 

;, VECES.S,UP~~i~:~··,~:>·N;W:: '. 

L.A i>iiíioú:clóN;oE''cA<ALERGíA EN EL RECIEN HAcioo DEBE 
.• ·.<;.._,- ';·,;::;.~·,·-

DE EMPEZAR ÓURÁÑTE.EL/Er~BARAZOi EXISTEN 3 COMPONENTES EN QUE 

sE BAsE' LA· P.Rioicd!oN· ~~;.i;/éiRtooo oE RECIEN NAc100 'ª'. 
1. - CONDICioN1Nf~s HER·~rio FAMlllARES~ 
2.- MARCADORES UE ALERGIA' EN.· SANGRE CORDON UMBILICAL. 

' - • • ··'· 7 .. 

3. - CONO IC IONES PERii~ATÁlES :Hi P{ÓE; ALIMENTAC ION. 

A PESAR DE ESTAR ·oE~º~~~~b'íi.·:·Qut~;EL SISTEMA HLA, 

GACIONES 

PLEMENTo 

TIENE L! 

DIRECTAS CON'ClE¡~~~iE(iMENTOS DE LA INMUNIDAD (COM 
--: _-'' ; : .. ~:· .. ·' ··::···-~.-<·:~· _;·:º-~-~-~-.-:·'' ·'. -

PROPf°ifoI'NA.'ni:;'>t ~o''ÉxÚÚ UNA INTERVENClON EN ES-

TE CASO RESPECTÓ A l.A':PRoi>úcúoN'DE fNMUNOGLOBULINAS CONCRE­

TAMENTE DE·Ú igE ( 10)-..({3) ~'.sE:~SABE QUE EL SISTEMA DE. TRMS 
. . . ~ ... . .. . ,_.,,_. ·-i:\;.:;.:.:~.>", .,,·· -

MlSIOil HEREDITARúioE'.Lil"i9E''Es POLIGENICO ( 10;. EL CUNTROL ... .. '-"-:.: :~."-'h \-,,¡.,- ·: i.~ 

GfNETICO SE· HACE P,OR,SEPARADD, TANT? PARA LA lgE TOTAL, COMO 

PARA LA· lgE. ESPEcÚ í2A' v·;¡,ARA' L~ · HIPÉRACT 1 v IDAD. aRONQUIAL 

(ll) (10). ES SA~1ori QUE Li HIPERPRODUC~IOtl.Dt: IgE ESTA EN Rf 

LACION CON úEFECTOS DE LOS LlNi'OCllOS T SU.PRESORÚ ( ~N SU -

8 

FALLA DE ORiGEN 



ijNA~ wAYUklA riEkEUITA~IOS) PERO OCASIONALMENTE .ADQUIRIDOS (10) 

iJE Lü QuE Nt:Si.iL r;o~ Lus LLAl'IADo:. AL rosP1wouc101<ES ilE IgE. SE -

~u.•1l'~ENuE í'Oi{ LO rl.,~ru, LA 1<1Pua1'ANi:iA i<fi.Evilúio .uE LA .. HiOREN -

~IA Et. LAS ENl'E~~E.~:1\lii:S,:ATO~l~Á~·(~J;i'~í·(14J.:<' , . e~. 
·.YA EN iti~ui SE.NNERT odc~1.a~~.f~/tli~:(u~.1.91~,!/~).vA/~.1os· -

CASOS iiE ASMA:'1fRONQUIALEN UNA MISMA FAMILIA·(9);·, , · : ·. 

''. c1/ur; ESTúUIO ~l,ullOl.iRAFIC~ i~E?ióli~2·~¿os~·i~ :>hP,Oi¡EN 

LO:. SICiOWdoS UA'íOS (~). . }: . . ~:;):, t·• ; ' 
- AMBOS PADRES CON ENFfRMEOAO ATOPIC.A ÚS··DE fl~diaÉricIÁ. 
- urio u E Los PADREs coN rnFERMEoAil AroPrÚ:(2}i~.te,.;;. _ . 

- PAuRES SIN E~FERl'1EUAD ATOl'ICA 13:¡,;.··· .. _;_::•.e'"·\.•:·, . 
. . ~·' ·:. / ~'.:··::;·.- ',,:· :· "' ,,~' 

SE ,SABE QUE LA DETWilNACION'DE '.lgE-'EN sM'úiRE DE CORDuN 

UMBILICAL .ES UN. FACTOR PREDICTI;b'-E~·:t~hR;¡~;ri~i~~{;ii~o'~1cAS; 'y 

sosR.E. iooo cuANoo ·Ex1sTEN ANrecEoEN,rE~;~~~i1'it1ARE~-.- s1N EMBARGO • 
... ·· ,: ,,, ,·:· ·;,' ' ' ·'-\; 

NO ES OtFINITIVA,'; 'POR LO•QUE ~E•OEBE CONJUGAR CON OTROS PARAMf 
Trto~· ,, .. · .>.:' _, .-:<'·: ... · ::<:<\ .>.::,_· 

( 

10

~x~:~~~~-;~,~I~FiJ,~~,~~/iMPD~~ANTES QUE INFIEREN QUE ~.u- -

CHOS .ALIMENTOS' COMUNES.~SON: RESPONSABLES DE UNA VERDADERA REAC-
···; '.-'.:: .. '~:<·~-·. ~;:-';~_...,_ ,.,. .. ,._ .. 

CIOH ALERl.i!Cií Ú .UN,('l~TOLE~MCIA AL ALIMENTO. 
- . ; ··~ 

LAS .ALÚGIAS Í\l.;i ALIMENTO SE CONOCEN COMO REACClúN DE H! 

PEl<SEi~SIBllIÍlA~J;¿~'{ii ~¡É~OAUEilAS AWi;IAS EL SISTEMA lhi~UNE 
kEA~CIU1~A ~ur:1a''i1-Á'c¡u'itLos FUEJ<~N PÓTENCIALMENIE OAÑlliOS ( 12) 

( 1::i¡ ( 14J ,-1~1-f'' ( ,:'\ ' 
- :' ''·/: :.· : .. ·.:·:·;:'.·.: ..... ·.~.:/_ .. ;'··:, ~.\ . - . - .' . 

POR~LO,ANTERIOR;SE'H~ RELACIONADO LA ABLACTAC!Ok TEMPRA 
·' ·.-. - . -:·'_,.,, --:;..:;._·,· -

NA CON PRESEJÚACION DE AS;A· BRONQUIAL Y OTRAS ENFERMEDADES ATO-
-·,,-

PICA:;. 

·9 FALLA DT' e 



A MENOS ióOAU OC: Adl.ACTACIDN MAS TE~1PRANAMENTE SE PRESE_!! 

IA LA P~IME~A CRISIS (~). 

LA ALERGIA ALIMENTARIA REPRESENTA UN 5.Si DE TODOS LOS 

PACIENTES ALERGICUS; UN DATO FUNUAMENTAL ES QUE EL 69~ TIENE~ 

ANTECEDENTES ALERGICOS ENTRE SUS PADRES O HERMANOS. E~ EL NIAO 

ES tO VECES MAS FRECUEHTE QUE EN EL ADULTO. LA EDAD DE COMIENZO 

ES MUY PRECOZ,· PO~ LO QUE LA PRESENTACION DE LA ALERGIA ES MAS 

,RUdAüLE ~UANTD MEWOR SEA EL NINO, SITUANOUSE LA MAYORIA DE LOS 

CASOS EN LOS 2 PRIMEROS ANOS (t). 
\ 

MAS DEL 60i INICIAN SINTUMATOLOGIA ALERbIA ANíES OE -

LOS 12 MESES·UE EOAO; 'AUNQU~ PUEDEN COMENZAR A CUAi.QUiER EUA~ 

INCLUSIVE MUCHo~)~os riESPUES ( 14) ( 15). 

LA FRECUENCIA DE LOS ALERGENUS VARIA UE ACUERDO A LOS 

HABITOS ALIMENTA'l<i_os:. LOS ALIMENTOS MAS FRECUENTEMENTE RELACIO-

NADOS SON: 'LA.LECHE· DE VACA Y EL HUEVO, EL CUAL ESTA TOMANDO -

uHA ALTA 1Nc1ÓEN:cl~ ca1 (9). 

EXISTEÑ.ALiMENTOS QUE CONTIENEN HISTAMINA Y OTROS MEDI:.. 

CAMENTOS C~~At~s'JÉ llESENCADENAR UNA VERDADERA ~EACCIUN ALERGI-

~A ENTRE ELLOS.,} E ~~CU ENTRAN J ITOMATE, CHOCOLATES;_ PLATÍ\NOS, 

EsPINActis; FÍ!Es.\·v ciiusrAcEos. ALGuNos PEscADos~· i>1Mfr1•ros.·.i.uf 
. . - ·z-:.• . ·~ ..• -. . - . ---

CES, v1Noi/col. .A,~~1,\,' HARANJA, P1NA, voGH·u~r~;·ú~u~~·11 Ro~il; 
CAMUH, PAPA, AGUACATE, FRAMBUESA~ FRIJÓL; HABÍCHÚECAS, CITRI-

., ·--', -· ... ,,,._ --.?Y.:''" ·-~\~·-·· (~:~_;-. , -
COS 1 SOYA,_ UVAS {6) ··"·-.-=.~ .,,.;:::-:,.~:-·;, 

;·_· - _;·.,;---. ·-,·- .. -.: ·- -·-·-·:-~;,-,--;---- ~:,~:-~-,--.' 

ALÜUNOS AL; IMEN.TOS DESENCADENAN ATOP IA POR. su corn EN IDO 

EN COLORANTES, SABORIZANTES, PKESERVATIVOS /~~T;OJÚDANTES. 

10 



ALGUNOS COLORANTES NATUi<ALES DE LA tASCARA DE ALGUNAS FRUTAS COMO 

SUrl t:L PEPINO, íOhATE, BEl<rtOS y MAliZANA; TAi'ioIÉI~ '~u1'1iAN INVOLUC~! 

llOS ~Ul~O FllCIORES ALERGEiUCOS. (6);p¡ •. 

POR LA RELACI01i 9UE SE HA ENCCltlTRA~Ó ENTá{Li(!NGESTA DE 

ALIMEllTOS WiPRANA Y LA PRESÉNCÚ ~É:ASl;¡A'SRON~UiAL ~% ~Úo~ COii 

:: ::::,:~::·::: .. ~:,:·::·:::::~~~:~ti:~.:\~,~~·~; tl'.:~~.;~ .. "' 
- Eh LA l•1AHRllIUAO: P~OÍ•iOVE~.LA LACTAi'iCIAMATER1¡;(;· E,.;,'i{AR FuRi'IU-

• \ ' 

LAS CON' LECHE DE VACA. 

- E1i D01•i!CILIU: PROMOWEi< LACTANCIA MATERNA PUR 1'1AS DE o MESES; 

tVITAR ABLACTACIO~ ANTES OE LOS 4-6 MESES; EVITAR LECHE DE V! 

CA Y HARINAS ANTES DE LOS 6 ~ESES, EVITAR CITRICOS, PESCADO, 

HUEVO ANTES DE 9-12 MESES. 

EVITAR CONTACTO CON ANIMALES, NO FUMAR EN DOMICILIO. 

CONCLUIREMOS ESTA INTRODUCCION CON UN VIEJO PROVERBIO: 

"MAS VALE PREVENIR QUE CURAR" (8) (9) (12) (13) (14) (15). 

FALLA OE 
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JU~Tlf ICACION • 

EL ASMA B~ONQUIAL REP~ESENTA UN INOICE ALTO DE INbRESOS 

EN EL HOSPITAL PEOIATRICO IZTACALCO, Y EN OTRAS UNIDADES HOSPI­

TALA~IAS. EN ALGUNOS PACIENTES PEOIATRICOS LOS REINGRESOS A LAS 

UNIDAOES HOSPITALARIAS SON FRECUENTES POR ESTA MISMA PATOLOGIA. 
-

LOS CONUICIONANTES HEREDO FAMillARES-ALIHENTARIOS, PRE-

DISPONEN AL PACIENTE A PRESENTAR TEMPRANAMENTE UNA EVOLUCION I!!_ 

SIOIOSA; POR LO QUE ES CONVENIENTE LA UTILIZACION OE UN RE~IMEN 

ALIMENTARIO. 

ESTE ESTUDIO TRATA OE ESTABLECER UNA KELACION ENTRE LOS 

ANTECEDENTES HEREDO FAMILIARES ALIMENTARIOS Y LA PRESENCIA DE 

ASMA BRONQUIAL. 

~AL' A o~ ORlGEN r ~ e 
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ú~J¿lIVúS • 

. . . . . . 
• CUNOCER'Sl.~XISTE RELACION.ENTRE 'ABLACTACIÜN TEMPRANA 

ASriA llRONIJU 1.AL •• 

• COl~OCER EL TIPO Dti ALIME~TOS. ÚÜLIZÁDÓS EN LA AílLÁCT~ 
c101;. 

- DEFINIR LA EDAD Y SEXO PREDÓMl.NAIHE. 

• SAl!ER EL TIPO. OE LACTAHC1A'UTIL1ZADO. 
'- ~ -

·DETERMINAR LA EDAD DE(·DESTETE;~.· 

- IUEHTIFICAR EDAD DE 

• INVESTIGAR SI EXISTEN. ANTECEDE,NTES FAMÍLIARES~ 

13 



MATEklAL Y HETODOS -

SE REVISAROU 100 EXPEDIENTES CLINICOS EN FOlli•IA RETRO~ 

PECTIVA OE PACIENTES CON ASMA &llONQUIAL EN EL PE1HODO DE Eí~E-
-, 

RO DE 1992 A DICIEMBRE DE 1992, EN EL HOSPITAL PEOIATRICO IZ-

TACALCO. EL ESTUDIO FUE DE TIPO TRANSVERSAL. 

EN TODOS LOS PACIENTES SE INVESTIGO, EOAU, SEXO, TIPO 

DE LACTANCIA, EDAD OE ABLACTACION, EDAD DEL DESTETE, ALIMEN­

lOS UTILIZADOS EN LA ABLACTACION, ANTECEDENTES HEREUO FAMILI~ 

RES ATOPICüS, EDAD DE PRIMERA CRIS!S. 

ANALISIS. ESTADISTICO~- .SE REALIZO CON HEOIDAS UE EST,1 
, :\~,: :;: -~ ' 

DISTICA OESCRIPt.IVA. UTILIZANDO GRAFICAS PASTEL, llARRAS Y PO,! 

CENTAJES. 
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ilESllLTAuuS • 

LA ¿U¡\t) UE LUS luU PACit:1.rEs. U!:iClLO :t:i>Tk~ LU5 li ,-ME5eS 

y 12 .. AÍIOS, EL M CORRESPOl•UIO A'·íi1N¿S E·;(rRE,:1~i> /\rWS;·H;A 
".. : ~ ~ .. -,_' 

N1Nus MEi•OREs úE uN 11Ño v EL REsro J:ri iüf.os t:aA'~o;;is' 0;;;5 il~os~ 
cuii Rt:s~EcTo AL sExo'E~; 62~}-co~:Rf:s;~~ii"i~·:~L: ~A~éüuilo 

' " "' :~ ::::::·:: ne.o "' 5~(;~;;,]~,~¡jt;J,:;'JtL01 o , 

NINUS QuE NO TUVIERON LACTl\~~~A?~í~i~~¡j~·~y· .. tt'~~~TO;A ~~CIENTES 
,·-::J.'~-~- ~'(. ,~,_--:~\'::::;·:.·:.:;-.:~-;'·~~'::. ;> .: ' 

ALIMENTADOS AL srno MATERNó> ... ._. "·: ,, ' .. , .. '1'"' 
_ .~-";·,- ,,:;:,· .. ·~:;~:~t-:;:·'.·;'~::G·,·:; .:;:·;;>."-~-~:_/.·:· .... et·--; 1 , , • • , 

EN LA EDAll OE AllLACTACIÓiit'.sE ENCONT~'ci;tQuE Ei'.:6'li¡; co-

RKESPONllIO A NI NOS AllLA~·~·~.~ .. ~K···~~·r~~:J·~-~.#f~~';t.f~~~.~~·;:{~~}~sTo•: .' 
CORRESPOND IO A PACIENTES. ABLACTAllDS'.'ENTRE "3'-12 ;'MESES; '· 

:::::::.::: ,::::·:;: ::~i:;;~i~:!f i~!!l~~~~¡r;;¡:::;· · 
AtlLACTAcioN ENTRE· 3-12 M~s·~s .v~MAs:: · 

. EN RELAC¡ON ~tVii>o·u~ACiMENTOS UTILIZADOS. EN LA - -

ABLACTACIDN EL 75% REPRESEN~Á A ALIMENTOS ALERGENICOS y DE ES­

TOS EL HUEVO CON 61S: LOS CITRICOS REPRESENTAN 20% Y EL PESCÁDD 

AL 19S. 

15 



Rf5ULTAUCJS • 

fN CUANTO-A AhTECEUENTES FAMILIARES SE fhCONTRCJ QUE 

EL 7b'f, DE LOS PACIENTES_.lOS POSEEN; EL RESTANTE 24S SIN AN· 

TECEDENTES. 
: ' . 

EN llfLACIOflA'LAEilAO DE PRIMERA CRISIS EL lí!IS UE-

LUS CASOS sE ENco1;rnJ ÉNTÍlE 6 MESES A s ANOS o E EDAD e ENCOJ! 

TRANCO su PICO MÁs,í\i.rri·ANTES DE LOS 2 ÁNOS) EL 15S MUESTRA 
.·. >", 

. EDADES CONPRENDloAS; ENTRE LOS 6~i2 AllOS o MAS. UN 16S NO E§. 
.. ": 

PECIFICA'LA EDAO~E~PRIMERA·CRISIS~ 

1b 
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ASMA BRONQUIAL 
DISTRIBUCION POR EDAD 

PORCENTAJE 
ao~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~--. 

60~ 

40~··· .. ··················-··························· 

20 

O MENOR DE 1 AÑO ENTRE 1 A 5 AÑOS MAYOR DE 5 AÑOS 

•series 1 

N = 100 
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ASMA BRONQUIAL 
EDAD DEL DESTETE (%) 

JEN'll'll!.JE 3 Y 12 MlESJES 
52 

N = 100 

sm lDilES'll'JE 'll'JE 
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ASMA BRONQUIAL 
ANTECEDENTES FAMILIARES(%) 

CON AN1'lEICEJ!JilEN1'lES 
76 

N = 100 
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CONCLUS!üi\ES -

1. ~~EL hOSPllAL PEU!ATKICU !ZTACALCU, LA EOAU.OE·~OS PA­

ClE~TES CON ASMA üRUNijUIAL OSC!LU ~~TRE • MESES· A 12 ~ 

A1~0S. 

2. 

~. 

4. 

!t. 

6. 

7. 

b. 

EL SEXO MASCULIHO RESULTO EL: .MAS' AFECTADO, EN ÍJNA RELA-

: :::01'..; :ºAL~ :::s:~c :rr~:~l~~~A. ~~~'·t.INO;;~QUDNO TUVIEROI; 

LACTANCIA MATERNA. :A.,:,::~;:.1':·:~x< ;:::·c .. 
EXIST IU MAYOR. INC IDE~'~jA~~x;A~~Á·:;E~::wlÑ~S j¡'~E.FÚEÍ<ON 
ABLAC TAllOSTE~P.~~~~tiEH~r;·,::f~·:+;,;;~;[.ttr~.'': : ,: . ;. "' .. , '. 
LOS PACI EtHES :éoNi'i:iESTErE'fTEMPRANO ;''PRESÍ:NÚRON PREC.Ul~ 

hENTE ASMA_,. cu~_'·~.-~~v.~;~NGHE~a''~i' .. cw~·i~~;· !·.···:'.: 
. . ·;· ·. "~::'":' {_. ~ ;'""~' ~·i'' 

:~.~:::N~:o~:s .• :.PAC:I:s~:t;ftJR.ft·~~~~L:;~(;f:t)·5,'~ff .. -~:.LIMENTUS 
EL. HUEVO WRESENT,o E~·;.~~;~",Lg,s Cl[R,I.F~~:;·El.:;,2.U~<y EL -­

PESCAOU EL 1Ys·: .. '' · •.;;,'l/(•'·•:,._. "i''" '''· •: '}!;.j; · ' . 
EL 16s DE Los• PAci~~rES'~PREs~;tú~6~--:i~T~~EJ~~~;s HEREDO 

,;-).~.:~·/:.,·;:>/~;.::~·;<~~~-::.:.~~f .. '"\::~.'~./:·_'.·':,~~··::~-···' 
FAMILIAKES. . . :'.' !:: : .-¡.~,. ' •• -· . 

; ··:- ·, .. ' .~<: . ' 

EN UNA .. RELACION·3~1"co(i:.os QUE'NO.TENÚri;··. 

LA EllAil~DE PR.Ú.EN;Acldi; UE LA PRir1i:Ú c~'.ISIS 
roR P 1i:u ANTt:s u'fLos i ~Ñ~s~E ÉoAo. 

1a 

TUVO SU M~ 



DISCUSION -

1. LA EDAD Oi PSESENTACIO~ FUE ~AYOk EN NlkOS ENTRE 1-5 A~OS 

DE EDAD CON PICO ANTES DE LOS 2 A~OS, LO QUE CONCUERDA 

CON LO REFERIDO EN LA LITERATURA. 

2. EN CUANTO AL SEXO LOS DATOS ENCONTRADOS FUERON SIMILARES 

EN OTROS ESTUDIOS, PREDOMINANDO EL MASCULINO. 

!. EN CUAhTO A LA INCIOENCIA MAYOR DE ASMA Y P~ESENTACION 

TEMPRANA EN NIÑOS QUE NO FUERON ALIMENTADOS AL SENO i•IATE! 

NO NUESTRO HALLAZGO, FUE SIMILAR A OTROS ESTUDIOS. 

4. ENCONTRAMOS RELACION COMO EN OTRAS PUBLICACIONES ENfkE 

ABLACTACION TEMPRANA Y MAYOR PRESENTACION DE ASMA BRON- -

QUIAL, SOBRE TODO EN PACIENTES CON ANTECEDENTES HEREDO F~ 

MILIARES (GENETICOS) 

5. EL DESTETE ~EHPRANO TUVO RELACIOh CON PRESENTACION PRECOZ 

DE ASMA COMO SE ENCONTRO REFERIOO EN ESTUDIOS P~EVIOS. 

6. SI EXISTE RELACION ENTRE LA INGESTA DE ALIMENTOS ALERGEN! 

COS UTILIZADOS EN LA ABLACTACION Y LA PRESENCIA DE ASMA 

BRONQUIAL SOBRE TODO EN PACIENTES CON ANTECEDENTES HEREDO 

FAMILIARES. EL ~UEVO Y LOS CITRICOS TIENEN RELACION CON 

EL ASMA~ EN ESTO DIFIERE CON OTROS ESTUDIOS DONDE LA LE­

CHE DE VACA PREDOMINO. 

7. EXISTE PREOISPOSICION GENETICA SIMILAR A REPORTES ANTERI~ 

RES PARA PADECER ASMA BRONQUIAL SOBRE TODO SI LA ABLACTA­

CION ES ~EMPRANA Y UTILIZANDO ALIMENTOS ALTAMENTE ALERGE­

NICOS. 

19 



BIBLIOGRAF IA. 

1';'-·Daviu G. Tin~elman ,.,u. "sma y Aleryia. Clin Alleryy IS!:l1;1; 
15-20. 

2.- José G. ~uerta. Importancia de'ia prevencion· ~ei asma, an~ 
l 1· 1 i' eb. 91. . ..•. · . . ,. •.... 

3.- l'lanuei M. Ferreira. Aiimentos_y. Alergi'a' ano 1 nOm. 7 Feb.91. 
Pags. 10-20 .:··.-.->> .• .. •.··.::_::.•. · 

4.- Jones R.S Asma Infantil la. Edic~~19ij8.·Cap;.11. 
s.- Elvan rabdchnik y Col. lnfantile·e~onchial.Asthma.- J. Aller 

gy Clin. lnmunol. 1981 67 (s)'339-_350;\:_ ._:. ·.:· .· . 
6.- Asth•a. Actapediatrica escandlnavica:•Suplement. :323-1986 

Pag. 76-62. · .. :<:i«•;';_•·:. ··.:.·. > ... · ... · · 
7.- Astl1a. Acta pedUtrica escandinavica•·supl.•351: 19&9 Pag.57-61 
o.- J.~1. Cesar Ramos.-PredicciOn de·1a:·_al_ergia:en.el 'IRN. Arch. 

i'ediat. 1989; 40; 4b3-49ó •. ··.,,_:;·.~,,._:·:·>:·.·.;.•)·-,.,.,: ·.: 
9.- A. alanco Quiroz. UiaynOstico de la'alergia•alimentaria. Arch 

Pediat.; 1989; 40: 511-519. · .. :.- ·;_ .... :•.:.::,. : ._. · 
10.- J. Costa Trindado. serologla de la reacdOn alérgica •. Arch. 

Pedid t.; 191l9; 40: 501-510. · ... ,:."' "'i .. ·• •\¿.::;::.'->>.•.:·>·:, .:.•'. 
11.- Ferreira N. Costa E. Souza. Valor predictivo':.aé··;·1yE'.'nocordao 

eo. so, recem. nas e idlils" "de. r i seo'~ =Pª 1 a h is to.r i ir· _r am_i_l i ar·.~. 1 nmu;,; 
no Al erg. Ped. 1989. ·· ·.·.,· ·:'<·:+>:•:::·:_.,.. . . 

12.- Falth Maynoson K. Kjellman. Maternal avoidence··:.of~cows•·milk 
and eggs late pregnency and early a top. Absti'acts: of. hte .· .. 
EAACI 209. 19i1S. . :_· -. ':\·••:'~:<'' :,:. 

13.- Bellanti, S.A. Comparativa studies of specific';fgE<antibody 
in patients with food Allergy. Food Allergy 1988.:51'~62:·:.•.•• · 

14.-Boyano HT. Alergia a alimentos en el nlfto~ Clln;df~g~~An~· . 
Esp. Pedlatr. 1987; 4: 235-240. •· .'. ·' . .-:·:·:•;,- "i'.:·" • 

15.-Boyano MT. Alergia a alimentos en el nino ·11 Factoréi~~rd~os­
ticos y evoluciOn a largo plazo. An Esp. Pediatr~ ''19&7:4:: 241. 
245. . . 

20 


	Portada
	índice
	Resumen
	Texto
	Conclusiones
	Bibliografía



