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Re su men. Di ver sas in ves ti ga cio nes han de mos tra do que la de fi cien cia de
vi ta mi na A (DVA) afec ta la res pues ta in mu no re gu la do ra me dia da por las ci to -
ci nas; sin em bar go, es tos es tu dios son con tro ver sia les. El ob je ti vo de este es -
tu dio fue ana li zar las con cen tra cio nes sé ri cas de Inter leu ci na-10 (IL-10) e
Inter fe rón-gam ma (IFN-gam ma) y vi ta mi na A en ado les cen tes fe me ni nas. Se
es tu dia ron 73 ado les cen tes fe me ni nas (15,95 ± 1,10 años de edad), no ges -
tan tes se gún fe cha de úl ti ma re gla, es co la ri za das, de baja con di ción so cioe co -
nó mi ca. Se de ter mi nó la con cen tra ción sé ri ca de re ti nol por HPLC se gún el
mé to do de Bie ri, uti li zan do los pa tro nes de re fe ren cia in ter na cio nal que de fi -
nen DVA < 20µg/dL, ries go de DVA 20-30µg/dL y su fi cien cia de vi ta mi na A
>30µg/dL. Las con cen tra cio nes sé ri cas de las ci to ci nas (IL-10 e IFN-gam ma)
fue ron de ter mi na das con el mé to do de ELISA en pg/mL. Los da tos fue ron
ana li za dos con el pro gra ma es ta dís ti co SAS/STAT, ex pre sa dos como pro me dio 
± Des via ción es tán dar y las di fe ren cias en tre los va lo res pro me dio de las va ria -
bles fue ron ana li za das con ANOVA. Se en con tró que la pre va len cia de DVA en
las ado les cen tes fue de 6,85% (Re ti nol sé ri co < 20µg/dL) y el 41,10% se en -
con tra ban en ries go de DVA (20-30µg/dL). Las con cen tra cio nes sé ri cas de
IFN-gam ma mos tra ron va lo res sig ni fi ca ti va men te más al tos en las ado les cen -
tes con re ti nol sé ri co < 20µg/dL (p = 0,01), ob ser ván do se una co rre la ción
ne ga ti va sig ni fi ca ti va (r = –0,29; p = 0,01) en tre am bas va ria bles. La ado les -
cen cia re pre sen ta un gru po de ries go de DVA. En este tra ba jo en con tra mos
que ba jos ni ve les sé ri cos de re ti nol se co rre la cio na ron con un in cre men to en
los ni ve les de IFN-gam ma, ci to ci na que se ha aso cia do con la pre sen cia de
pro ce sos in fla ma to rios cró ni cos que pue den in cre men tar la mor bi li dad y mor -
ta li dad en esta po bla ción.
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Se rum va lues of in ter leu kin-10, gam ma-in ter fe ron and vi ta min A 
in fe ma le ado les cents.
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Ab stract. Many stud ies have dem on strated that vi ta min A de fi ciency
(VAD) af fects the immunomodulated re sponse me di ated by cytokines. How -
ever, these stud ies are con tro ver sial. The pur pose of the pres ent study was to
an a lyze Interleukin-10, gamma-In ter feron and vi ta min A se rum con cen tra -
tions in ad o les cents. Sev enty three fe male, not preg nant ad o les cents (15.95 ± 
1.10 years old), of a low so cio eco nomic con di tion were stud ied. Se rum retinol 
was de ter mined by HPLC us ing the Bieri method. In ter na tional ref er ence
stan dards were con sid ered to de fine VAD (se rum retinol < 20µg/dL), risk of
VAD (20-30µg/dL) and vi ta min A suf fi ciency (>30µg/dL). Se rum con cen tra -
tions of Interleukine-10 (IL-10) and gamma-In ter feron (gamma-IFN) were de -
tected by an ELISA method (pg/mL). The data were an a lyzed us ing the
SAS/STAT sta tis ti cal pro gram; the re sults were pre sented as mean ± Stan -
dard de vi a tion and the dif fer ences be tween mean val ues were an a lyzed by the
ANOVA test. The prev a lence of VAD in ad o les cents was 6.85% (se rum retinol
<20µg/dL) and 41.10% ad o les cents had VAD risk (20-30µg/dL). Ad o les cents
with VAD showed a sig nif i cant in crease of gamma-IFN se rum con cen tra tion
(p = 0.01). Cor re la tion be tween se rum retinol and gamma-IFN was r = –0.29
(p = 0.01). Ad o les cents rep re sent a VAD risk group. Low se rum lev els of
retinol were cor re lated with high lev els of gamma-IFN, this cytokine has been
as so ci ated with chronics in flam ma tory pro cesses and it can con trib ute to in -
crease the mor bid ity and mor tal ity in this pop u la tion.

Recibido: 25-07-2006. Aceptado: 18-01-2007.

INTRODUCCIÓN

La de fi cien cia clí ni ca de vi ta mi na A no 
es con si de ra da un pro ble ma de sa lud pú bli -
ca sig ni fi ca ti vo en la ma yo ría de los paí ses
de La ti no amé ri ca, de bi do a que las le sio nes
ocu la res que oca sio nan ce gue ra irre ver si ble 
no son fre cuen te men te ob ser va das (1-4).
Sin em bar go, exis ten es tu dios que se ña lan
que la de fi cien cia sub clí ni ca de vi ta mi na A
en la po bla ción in fan til pue de in cre men tar
en tre un 20 y 30% la mor bi li dad y mor ta li -
dad por dia rrea, sa ram pión e in fec cio nes
res pi ra to rias se ve ras, pa to lo gías es tas que
pue de cau sar en tre 1 y 2,5 mi llo nes de

muer tes anua les en ni ños me no res de 5
años. La su ple men ta ción con do sis ade cua -
das de esta vi ta mi na pue de re du cir la mor -
ta li dad a con se cuen cia de es tas in fec cio nes
(4-5).

La vi ta mi na A es un mi cro nu trien te
que ade más de par ti ci par en la vi sión, el
cre ci mien to y la di fe ren cia ción ce lu lar, es
ne ce sa ria para el óp ti mo fun cio na mien to
del sis te ma in mu ne (6). La de fi cien cia de
este mi cro nu trien te se ha aso cia do con al -
te ra ción de los me ca nis mos de in mu ni dad
in na ta, ta les como al te ra ción de la re ge ne -
ra ción ce lu lar de las ba rre ras epi te lia les
per mi tien do la en tra da de los agen tes in fec -
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cio sos y la dis mi nu ción de la fun ción de los
neu tró fi los, ma cró fa gos y cé lu las ase si nas
na tu ra les. Asi mis mo, es ca paz de al te rar los 
me ca nis mos de in mu ni dad adap ta ti va me -
dia dos por los lin fo ci tos T y B afec tan do el
es ta do de in mu no com pe ten cia del in di vi -
duo (6). Esto úl ti mo, de bi do a que la vi ta -
mi na A ac túa como co fac tor de la ac ti vi dad
de en zi mas y me dia do res del sis te ma in mu -
ne (7). La ma yo ría de las fun cio nes de la vi -
ta mi na A son me dia das por su ac ción sobre
re cep to res nu clea res es pe cí fi cos que afec -
tan la trans crip ción de los ge nes, en tre los
que se in clu ye los ge nes de las ci to ci nas,
pro teí nas re gu la do ras del sis te ma in mu ni ta -
rio (8).

Exis ten evi den cias ba sa das en es tu dios
rea li za dos en hu ma nos y mú ri dos que in di -
can que las cé lu las T co la bo ra do ras (TH)
pue den di vi dir se de acuer do con el pa trón
de ci to ci nas se cre ta dos en dos sub ti pos fun -
cio na les: los lin fo ci tos T co la bo ra do res ti -
po 1 (TH1) que se cre tan prin ci pal men te
Inter leu ci na-2 (IL-2) e Inter fe rón-gam ma
(IFN- gam ma) res pon sa bles de la in mu ni dad 
ce lu lar y el sub ti po de lin fo ci tos co la bo ra -
do res tipo 2 (TH2) se cre to res de Inter leu ci -
na-4 (IL-4) e Inter leu ci na-10 (IL-10) que in -
flu yen en la pro duc ción de an ti cuer pos (9).
Los gru pos de lin fo ci tos TH1 y TH2 son re -
cí pro ca men te re gu la dos por ac ción de las
ci to ci nas se cre ta das, el IFN-gam ma in hi be
la pro li fe ra ción de los lin fo ci tos TH2 y la
IL-10 in hi be los lin fo ci tos TH1 (9).

Los es tu dios rea li za dos en ani ma les y
hu ma nos que re la cio nan los tras tor nos de
la res pues ta in mu no re gu la do ra me dia da
por las ci to ci nas y la De fi cien cia de Vi ta mi -
na A (DVA) son con tro ver sia les. Inves ti ga -
cio nes rea li za das en mú ri dos se ña lan que la 
DVA dis mi nu ye la ac ti va ción de las cé lu las
T y la pro duc ción de IFN-gam ma (10, 11).
Sin em bar go, otros au to res re por tan que la
DVA se aso cia con un pre do mi nio de las cé -
lu las TH1, so bre pro duc ción de IFN-gam ma
y dis mi nu ción de la in mu ni dad hu mo ral

(12, 13). En hu ma nos, son po cos los re por -
tes acer ca de los efec tos de la DVA en la
fun ción in mu ne. Estu dios re cien tes rea li za -
dos en hu ma nos con DVA se ña lan que en
ni ños con esta con di ción no se al te ra la pro -
duc ción de IFN-gam ma, mien tras que se ha
ob ser va do una dis mi nu ción sig ni fi ca ti va de
IL-10 sé ri ca, tan to en ni ños como en adul -
tos con DVA (14-16).

A pe sar que las re la cio nes en tre el sis -
te ma in mu ne y el es ta do nu tri cio nal de la
vi ta mi na A han sido ana li za das, no exis ten
in ves ti ga cio nes en ado les cen tes que se ña -
len el com por ta mien to sé ri co de las ci to ci -
nas en pre sen cia de la de fi cien cia de este
mi cro nu trien te. Por lo que, el ob je ti vo del
pre sen te es tu dio fue ana li zar las con cen tra -
cio nes sé ri cas de IL-10, IFN gam ma y vi ta -
mi na A en ado les cen tes fe me ni nas.

SUJETOS Y MÉTODOS

Se rea li zó un es tu dio trans ver sal, des -
crip ti vo en una po bla ción de 97 ado les cen -
tes fe me ni nas en tre 13 y 19 años de edad,
no ges tan tes se gún Fe cha de Últi ma Re gla
(FUR), quie nes acu dían a los di ver sos Insti -
tu tos Edu ca ti vos de los Mu ni ci pios Ma ra cai -
bo, Mara y Páez del es ta do Zu lia en Ve ne -
zue la. El es tu dio cum plió con lo dis pues to
en las nor mas in ter na cio na les de éti ca para
la in ves ti ga ción en hu ma nos, por lo que fue 
apro ba do por el Con se jo Téc ni co del Insti -
tu to de Inves ti ga cio nes Bio ló gi cas de la Fa -
cul tad de Me di ci na de la Uni ver si dad del
Zu lia. Los pa dres o re pre sen tan tes le ga les
de las ado les cen tes, una vez in for ma dos del
ob je to, be ne fi cio y ries gos de la in ves ti ga -
ción, die ron su con sen ti mien to ver bal y es -
cri to para su in clu sión en el pro yec to de in -
ves ti ga ción.

La mues tra fue se lec cio na da al azar.
La eva lua ción in clu yó: la de ter mi na ción de
la con di ción so cio-eco nó mi ca se gún el Mé -
to do de Graf far, adap ta do para Ve ne zue la
por Mén dez Cas te lla no y Mén dez (17), la va -
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lo ra ción nu tri cio nal an tro po mé tri ca, el in -
te rro ga to rio y exa men clí ni co.

La eva lua ción nu tri cio nal an tro po mé -
tri ca fue rea li za da con si de ran do las va ria -
bles peso (P) en Kg. y ta lla (T) en me tros, a 
par tir de las cua les se cal cu ló el Índi ce de
Masa Cor po ral (IMC = P/T2). Las ado les -
cen tes fue ron cla si fi ca das en cua tro gru pos
de acuer do al IMC: nor ma les (IMC =
18,5-24,9 kg/m2), des nu tri das (IMC < 18,5 
kg/m2), so bre pe so (IMC = 25 - 29,9 kg/m2) 
y obe sas (IMC> 30 kg/m2) (18).

El in te rro ga to rio y la eva lua ción clí ni -
ca fue ron rea li za dos por el equi po mé di co
de in ves ti ga do res, con el ob je to de de tec tar 
sig nos clí ni cos de DVA, así como la pre sen -
cia de pro ce sos in fec cio sos e in fla ma to rio
agu dos o cró ni cos.

Ade más, se les tomó una mues tra de
san gre (5 mL), por pun ción ve no sa an te cu -
bi tal, en ayu nas, en tre las 8:00-9:00 am, la
cual fue dis pues ta en un tubo sin an ti coa -
gu lan te y so me ti do a cen tri fu ga ción a 3000 
rpm du ran te 10 mi nu tos, con el ob je to de
ob te ner el sue ro, el cual se re par tió en alí -
cuo tas en tu bos plás ti cos (Eppen dorf).
Estas alí cuo tas fue ron al ma ce na das a –70°C 
para pos te rior men te de ter mi nar los va lo res
sé ri cos de re ti nol y ci to ci nas (IL-10 e
IFN-gam ma). Las mues tras he mo li za das
fue ron des car ta das.

Para eva luar el es ta do de la vi ta mi na A,
fue ron de ter mi na dos los va lo res sé ri cos de
re ti nol por Cro ma to gra fía lí qui da de alta re -
so lu ción (HPLC) se gún el mé to do de Bie ri y
col. (19), es tan da ri za do en el La bo ra to rio de 
Inves ti ga ción en Mal nu tri ción Infan til del
Insti tu to de Inves ti ga cio nes Bio ló gi cas de la
Uni ver si dad del Zu lia, uti li zan do un cro ma -
tó gra fo lí qui do mar ca LKB mo de lo 2152,
con co lum na de fase re ver sa (3,9 mm ×
150 mm), Nova-pak C18, 60Å y 4 µm y un
de tec tor de ran go UV. Los re sul ta dos fue -
ron ex pre sa dos en µg/dL. Se uti li za ron los
pa tro nes de re fe ren cia in ter na cio nal para
con si de rar de fi cien cia de vi ta mi na A cuan -

do las con cen tra cio nes sé ri cas de re ti nol
son <20 µg/dL; va lo res en tre 20-30 µg/dL
in di can ries go de de fi cien cia y >30 µg/dL
como in di ca ti vos de su fi cien cia de vi ta mi na
A (20, 21).

Para la de ter mi na ción de ci to ci nas, las 
alí cuo tas de sue ro con ser va das a –70°C, fue -
ron trans por ta das y ana li za das en el La bo ra -
to rio Re gio nal de Re fe ren cia Vi ro ló gi ca de
la Fa cul tad de Me di ci na de la Uni ver si dad
del Zu lia, don de se apli có el mé to do de
Inmu noa ná li sis Enzi má ti co (ELISA) de do -
ble an ti cuer po Mo de lo hu ma no (Bio Sour ce
Eu ro pe SA), ba sa do en la de tec ción de la ci -
to ci na con te ni da en las mues tras de sue ro
con un an ti cuer po mo no clo nal, pre via men -
te ad he ri do a la su per fi cie de los mi cro po -
zos de una pla ca de plás ti co (po lies ti re no),
por me dio de una reac ción co lo ri mé tri ca
me di da en un es pec tro fo tó me tro a una lon -
gi tud de onda de 450nm.

Los va lo res ob te ni dos de re ti nol sé ri co
(µg/dL), IL-10 e IFN-gam ma (pg/mL), fue -
ron ex pre sa dos como Me dia ± Des via ción
Están dar (X ± DE). El pro ce sa mien to de los 
da tos se rea li zó con el pro gra ma de Sis te ma 
de Aná li sis Esta dís ti co (SAS) (SAS Insti tu -
te, Cary, NC). Para com pa rar las me dias de
los gru pos de las ado les cen tes se uti li zó el
Aná li sis de la Va rian za (ANOVA). En caso
de sig ni fi can cia es ta dís ti ca, la prue ba fue
se gui da del Test de Tu key, para de ter mi nar
di fe ren cia en tre los gru pos. Para es ta ble cer
el gra do de aso cia ción en tre las va ria bles,
se cal cu ló el coe fi cien te de co rre la ción de
Pear son. Se con si de ró el 95% de con fia bi li -
dad es ta dís ti ca con una p<0,05.

RESULTADOS

Se eva lua ron 73 ado les cen tes fe me ni -
nas (15,95 ± 1,10 años de edad), no ges -
tan tes se gún Fe cha de Últi ma Re gla, sin
sín to mas ni sig nos clí ni cos apa ren tes de de -
fi cien cia de vi ta mi na A y otros pro ce sos in -
fec cio sos e in fla ma to rios agu dos o cró ni cos. 
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No se ob ser vó co rre la ción sig ni fi ca ti va en -
tre los días trans cu rri dos en tre la fe cha de
úl ti ma re gla y el mo men to de la eva lua ción
clí ni ca con res pec to a las con cen tra cio nes
sé ri cas del re ti nol y las ci to ci nas ana li za das. 
El 84,93% de las ado les cen tes pro ce dían de
los es tra tos so cioe co nó mi cos de po bre za
crí ti ca y ex tre ma se gún el mé to do Graf far
modificado.

La Ta bla I pre sen ta las ca rac te rís ti cas
ge ne ra les de la mues tra es tu dia da. El
83,56% de las ado les cen tes se en con tra ban
eu tró fi cas; 6,85% des nu tri das; 6,85% con
so bre pe so y solo 2,74% obe sas. El 47,95%

de las ado les cen tes mos tra ron ni ve les sé ri -
cos de re ti nol por de ba jo de aque llos con si -
de ra dos ade cua dos (<30 µg/dL), de las
cua les el 41,10% mos tra ron ries go de de fi -
cien cia de vi ta mi na A y solo el 6,85% de fi -
cien cia de vi ta mi na A sub clí ni ca. No se ob -
ser va ron di fe ren cias es ta dís ti ca men te sig ni -
fi ca ti vas de los va lo res sé ri cos de re ti nol y
las ci to ci nas en las ado les cen tes es tu dia das
se gún gru po etá reo, es tra to so cial e ín di ce
de masa corporal.

La Ta bla II mues tra las con cen tra cio -
nes sé ri cas de las ci to ci nas se gún los va lo -
res sé ri cos de re ti nol de la mues tra ana li za -
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TABLA I
CARACTERÍSTICAS GENERALES DE LAS ADOLESCENTES FEMENINAS ESTUDIADAS

Va ria bles Ado les cen tes fe me ni nas (n = 73)

n % X ± DE

Edad (Años)
    <15
    15-<17
    17-<20 

 9
52
12

12,33
71,23
16,44

14,37 ± 0,42
15,81 ± 0,56
17,77 ± 0,77

IMC (kg/m2)
    < 18,5
    18,5-24,9
    25-29,9
    > 30

 5
61
 5
 2

 6,85
83,56
 6,85
 2,74

17,38 ± 0,66
21,28 ± 1,65
27,90 ± 0,76
31,60 ± 2,26

Retinol sérico (µg/dL)
    >30
    20-30
    <20 

38
30
 5

52,05
41,10
 6,85

39,85 ± 9,30
25,05 ± 2,87
15,54 ± 2,92

Citocinas (pg/dL)
    IL-10
    IFN-gamma

 5,95 ± 1,51
 0,37 ± 0,37

TABLA II
CONCENTRACIONES SÉRICAS DE IL-10 E IFN-GAMMA EN ADOLESCENTES FEMENINAS

SEGÚN LOS VALORES DE RETINOL SÉRICO

Ci to ci nas
(pg/mL)

Re ti nol sé ri co (n = 73)

>30 µg/dL (n = 38)
X ± DE

20-30 µg/dL (n = 30)
X ± DE

<20 µg/dL (n = 5)
X ± DE

IL-10 6,19 ± 1,28 5,63 ± 1,65 6,10 ± 2,24

IFN-gamma 0,28 ± 0,27 0,44 ± 0,38   0,59 ± 0,72*

 n = mues tra.    X = Pro me dio.    DE = Des via ción es tán dar.   * p = 0,01.   r = –0,29.    p = 0,01.



da. Se nota que las ado les cen tes con DVA
mos tra ron un in cre men to sig ni fi ca ti vo en
las con cen tra cio nes sé ri cas de IFN-gam ma
al com pa rar con las ado les cen tes sin DVA.
Con res pec to a las con cen tra cio nes sé ri cas
de la IL-10, no se ob ser va ron va ria cio nes en -
tre los gru pos. El aná li sis de la co rre la ción
de Pear son mos tró una re la ción ne ga ti va
sig ni fi ca ti va en tre los va lo res sé ri cos de re -
ti nol e IFN-gam ma (r = –0,29; p = 0,01).

La Fig. 1 mues tra las con cen tra cio nes
sé ri cas de re ti nol ver sus IFN-gam ma en las
ado les cen tes fe me ni nas es tu dia das. Nó te se
la pre sen cia de una dé bil aso cia ción li neal
in ver sa en tre los va lo res de re ti nol sé ri co y
el IFN-gam ma.

DISCUSIÓN

En el pre sen te es tu dio, ob ser va mos
que el 6,85% de las ado les cen tes mos tra ron 
de fi cien cia sub clí ni ca de vi ta mi na A (re ti -
nol sé ri co < 20µg/dL). Esta ci fra fue ma yor 
que la re por ta da en Ve ne zue la por Páez y
col. (22) quie nes ob ser va ron en ni ños me -
no res de 15 años de una co mu ni dad mar gi -
nal de Va len cia un dé fi cit de 0,7% y que la
ob ser va da por He via (23) en una po bla ción
de ado les cen tes en tre 14 y 16 años en la
ciu dad de Ca ra cas con un dé fi cit del 5%; y
su pe rior a la se ña la da en una po bla ción si -
mi lar de Co lom bia (3,6%) (24) y Argen ti na
(3,5%) (25). Sin em bar go, la pre va len cia de 
DVA de nues tra mues tra fue in fe rior a la ci -
ta da re cien te men te por Mon ge-Ro jas y col.
(10%) (26) y por Woo druff y col. (15%)
(27).

La pre va len cia en ado les cen tes de va lo -
res de re ti nol sé ri co mar gi na les, con si de ra -
dos como en ries go de de fi cien cia de vi ta -
mi na A (20-30µg/dL) fue de 41,10%; este
re sul ta do se en cuen tra por en ci ma del re -
por ta do por Páez y col. (25,4%) (22) y por
Bian cu lli y col. (37%) (25). La iden ti fi ca -
ción de este gru po en ries go de de fi cien cia,
es de gran im por tan cia ya que de bi do a las

li mi ta cio nes de sus re ser vas, es un gru po
que en caso de un au men to en la de man da
de la vi ta mi na A, o de una dis mi nu ción del
con su mo, pue den pre sen tar de fi cien cia de
este mi cro nu trien te y las re per cu sio nes so -
bre el óp ti mo fun cio na mien to del or ga nis -
mo.

Ade más, nues tros re sul ta dos re ve lan
que el gru po de ado les cen tes fe me ni nas con 
de fi cien cia sub clí ni ca de vi ta mi na A mos tra -
ron un in cre men to sig ni fi ca ti vo de los va lo -
res sé ri cos de IFN-gam ma (p = 0,01). Asi -
mis mo, se ob ser vó una co rre la ción ne ga ti va 
sig ni fi ca ti va en tre los va lo res sé ri cos de re -
ti nol e IFN-gam ma (r = –0,29; p = 0,01).
Sin em bar go, es im por tan te se ña lar que
exis ten otras con di cio nes clí ni cas como
pro ce sos in fec cio sos e in fla ma to rios que
pue den es tar pre sen tes y afec tar los ni ve les
sé ri cos del re ti nol y el IFN-gam ma, los cua -
les de ben ser eva lua dos a tra vés de la de ter -
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Fig. 1. Con cen tra ción sé ri ca de re ti nol vs. in ter -
fe rón gam ma en ado les cen tes fe me ni nas. 
Se uti li za ron los pa tro nes de re fe ren cia
in ter na cio nal para con si de rar de fi cien cia 
de vi ta mi na A cuan do las con cen tra cio -
nes sé ri cas de re ti nol son < 20 µg/dL;
va lo res en tre 20-30 µg/dL in di can ries -
go de de fi cien cia y >30 µg/dL como in -
di ca ti vos de su fi cien cia de vi ta mi na A.



mi na ción de reac tan tes de fase agu da como 
la Pro teí na C reac ti va (28). De igual ma ne -
ra, las de fi cien cias de ma cro nu trien tes y
otros mi cro nu trien tes, que no fue ron eva -
lua das en las ado les cen tes es tu dia das, pue -
den tam bién afec tar la res pues ta del sis te -
ma inmune (29).

Los re sul ta dos ob ser va dos en la pre -
sen tes in ves ti ga ción, coin ci den con los es -
tu dios rea li za dos en mú ri dos con DVA, los
cua les han de mos tra do que en au sen cia de
vi ta mi na A, la trans crip ción de los ge nes
del IFN-gam ma no pue den ser in hi bi dos, lo
que de ter mi na la ex pre sión cons ti tu ti va de
es tos ge nes y una alta pro duc ción de esta
ci to ci na (13, 30-33). Pero di fie ren de los re -
por ta dos por Fil teau y col. (14) y de los se -
ña la dos en un es tu dio pre vio rea li za do por
nues tro gru po de in ves ti ga ción en ni ños
con DVA (15), en los cua les no se ob ser va -
ron va ria cio nes en las con cen tra cio nes sé ri -
cas del IFN-gam ma; así como, del es tu dio in 
vi tro rea li za dos por Wie rin ga y col. (34), en 
cul ti vo de lin fo ci tos de ni ños con DVA es ti -
mu la dos con fi tohe ma glu ti ni na (PHA), en
el cual de mos tra ron una re du ci da pro duc -
ción de IFN-gamma.

El IFN-gam ma, una ci to ci na pro-in fla -
ma to ria se cre ta da por los lin fo ci tos TCD4+ 
del fe no ti po TH1 y las cé lu las ase si nas na tu -
ra les (NK), ca paz de ac ti var a los ma cró fa -
gos, los cua les a su vez pro du cen IL-12 e
IL-18 que ac túan si nér gi ca men te so bre las
cé lu las TH1 y NK in cre men tan do aún más
la pro duc ción de IFN-gam ma es res pon sa ble 
de la in mu ni dad me dia da por cé lu las con tra 
vi rus y bac te rias in tra ce lu la res (9). Sin em -
bar go, aun que aún no está cla ros los me ca -
nis mos etio pa to gé ni cos, se co no ce que la
so breac ti va ción de las cé lu las TH1 y la so -
bre pro duc ción de IFN-gam ma se han aso -
cia do con el de sa rro llo de pro ce sos in fla ma -
to rios cró ni cos y en fer me da des au toin mu -
nes ta les como la ar tri tis reu ma toi de, Dia -
be tes Me lli tus tipo 1 y es cle ro sis múl ti ple.
Ade más, el IFN-gam ma pue de in hi bir el de -

sa rro llo de los lin fo ci tos TH2 y la se cre ción
de IL-4, IL-5 e IL-6 ne ce sa rias para la pro -
duc ción de an ti cuer pos res pon sa ble de los
me ca nis mos de de fen sa con tra mi croor ga -
nis mos ex tra ce lu la res y parásitos (35).

Con res pec to a las con cen tra cio nes sé -
ri cas de IL-10, en nues tro es tu dio no se ob -
ser va ron di fe ren cias sig ni fi ca ti vas en tre las
ado les cen tes ana li za das. Este re sul ta do es
con tra rio al ob ser va do en un es tu dio pre vio
rea li za do por no so tros en ni ños con DVA
(15), y a los re sul ta dos pre sen ta dos por Au -
krust y col. (16) en adul tos in mu no su pri mi -
dos con DVA, quie nes mos tra ron una dis mi -
nu ción sig ni fi ca ti va de los ni ve les sé ri cos de 
IL-10. Pro ba ble men te, esto se deba a va ria -
cio nes de las con cen tra cio nes sé ri cas de las 
ci to ci nas re la cio na das con el sexo y la edad, 
las cua les aún no han sido com ple ta men te
es tu dia das.

En con clu sión, en si tua cio nes don de el 
ado les cen te se ubi ca en los es tra tos so cioe -
co nó mi cos me nos pri vi le gia dos de la po bla -
ción (IV y V), don de exis te una baja prio ri -
dad en la dis tri bu ción de ali men tos y una
alta ocu rren cia de em ba ra zos a tem pra na
edad, el cre ci mien to pue de ocu rrir pero a
cos to de la re duc ción de las re ser vas de
cier tos mi cro nu trien tes, en tre ellos la vi ta -
mi na A. Una ma yor de man da de este mi cro -
nu trien te en esta eta pa del de sa rro llo y en
este gru po de ado les cen tes vul ne ra bles, con 
una alta pre va len cia de va lo res en ries go de
DVA (41,10%), los cua les a pe sar de no ser
de fi ci ta rios tam po co son óp ti mos y po drían
con du cir a una de fi cien cia de vi ta mi na A.

Asi mis mo, la de fi cien cia de este mi cro -
nu trien te pue de afec tar di ver sos com po nen -
tes del sis te ma in mu ni ta rio, tal como ob ser -
va mos en la pre sen te in ves ti ga ción, la DVA
pue de pro vo car un in cre men to en la pro -
duc ción de IFN-gam ma, ci to ci na re la cio na -
da con el de sa rro llo de pro ce sos in fla ma to -
rios cró ni cos y en fer me da des au toin mu nes
(36). Ade más, exis ten es tu dios in vi tro que
han de mos tra do que los re ti noi des son ca -
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pa ces de in hi bir la pro li fe ra ción de los lin fo -
ci tos TH1 y su pri mir la pro duc ción de
IFN-gam ma por lo que tie nen ac ti vi dad
anti-in fla ma to ria, pu dien do ac tuar li mi tan -
do la in mu ni dad me dia da por cé lu las, lo
cual pue de con tri buir en la me jo ría de las
en fer me da des aso cia das con el pre do mi nio
del fe no ti po de ci to ci nas se cre ta do por los
lin fo ci tos TH1 y fa vo re cer la res pues ta in -
mu ni ta ria me dia da por an ti cuer po (37). Sin 
em bar go, de bi do a las li mi ta cio nes en el di -
se ño de nues tro es tu dio, el ta ma ño de la
mues tra y la im po si bi li dad para eva luar en
la pre sen te in ves ti ga ción las pro teí nas de
fase agu da y la de fi cien cia de otros mi cro -
nu trien tes in ter vi nien tes que pu die sen afec -
tar la ho meos ta sis del sis te ma in mu ne; es
ne ce sa rio en fu tu ras in ves ti ga cio nes: 1)Rea -
li zar es tu dios de ca sos-con trol para de mos -
trar la po si bi li dad de cau sa y efec to en tre el 
re ti nol y el IFN gam ma, pues to que en el
pre sen te es tu dio trans ver sal solo se des cri -
be la pre sen cia de una baja aso cia ción en tre 
es tas va ria bles; 2) Incre men tar el ta ma ño
de la mues tra; 3) Eva luar las pro teí nas de
fase agu da y 4) De tec tar la de fi cien cia de
otros mi cro nu trien tes como lo son el hie rro 
y el zinc, los cua les pue den jun to con la vi -
ta mi na A te ner im por tan tes efec tos en el
sis te ma in mu ni ta rio y en el es ta do de in mu -
no com pe ten cia del in di vi duo. Asi mis mo,
son ne ce sa rias otras in ves ti ga cio nes in vivo
e in vi tro que eva lúen el com por ta mien to
de es tas ci to ci nas no solo en los ca sos de
DVA, sino en los ca sos de su ple men ta ción
con do sis ade cua da de este mi cro nu trien te, 
que per mi tan ade más com pro bar la re ver si -
bi li dad de los efec tos per ju di cia les oca sio -
na dos por la DVA so bre la res pues ta inmune 
en grupos de alto riesgo.
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