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RESUMEN 

En este trabajo se estudian las varaciones del cinc, cobre y hierro en suero de perros controles y con 
ligaduras pancreáticas. El cobre y el cinc se determinaron en suero por espectrofotometría de absorción ató­ 
mica, después de administrar a los animales de ambas series una dosis de hierro como 50,Fe • 4H20 (pH = 7). 

El hierro de! plasma se determinó por la técnica del Comité Internacional de Hematología. 
Se hizo el estudio estadístico con una probabilidad de 95 %. 
El cinc aumentó significativamente en el suero a la 1í1 hora, acompañando en su trayectoria al aumento 

de la sideremia. El cobre no experimentó modificaciones. 
La sideremia aumentó significativamente a la 1íl hora después de la dosis de hierro. 

SUMMARY 

The variation of serum zinc, copper and iron was studied. An iron dose was given through a catheter 
inserted in the stomach to a group of dogs undergoing pancreatic duct ligation. 

Blood samples were collected from a catheter inserted in the carotid before and after iron adminis- 
tration. 

We observed a signification increase in serum zinc and plasma iron one hour after giving the iron 
dose, in the group of dogs with ligated pancreatic ducts. 

Serum copper remained unchanged. 

Existe una estrecha vinculación entre los me­ 
tabolismos del hierro, del cobre y del ciné. 

Recientes estudios consideran que el cinc pro­ 
tege al organismo de la acción tóxica del hierro 
que ha perdido su ubicación normal, que se ha 
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descompartamentalizado. m El cobre, a su vez, 
está directamente ligado al metabolismo del hie­ 
rro, por su capacidad ferroxidásica a través de la 
ceruloplasmina, por la influencia sobre la movili­ 
zación del hierro de los tejidos, etc.<2) 



Hay autores que consideran que la secreción 
exocrina del páncreas contiene un efecto inhibi­ 
dor sobre la absorción del hierro. <3• 4) 

Ya desde 1931, Taylor y coi.<5> observan el 
aumento del hierro depositado en gatos pancrea­ 
tectomizados para producir diabetes. En 1950 se 
observa mayor depósito del hierro en los órganos 
de animales con ligadura pancreática, atribuyén­ 
dose a mayor absorción. <6) En 1955, en pancrea­ 
titis inducida por D-L-etionina, se observa aumen­ 
to de la absorción y del depósito.v" En 1966, 
Biggs y Davis w' hallaron, en asas de intestino 
delgado, disminución de la captación del hierro 
por agregado de extractos pancreáticos. También 
se observa aumento de la absorción y del depó­ 
sito hepático en pacientes con pancreatitis, <9> fi­ 
brosis quística, (lo, 11> etc. Los hallazgos de los 
autores son contradictorios. Hace pocos años, 
Murray y Stein, 02> y otros autores llegaron a ne­ 
gar esta acción pancreática, y si se revisan las 
razones que avalan esta negación, no son del to­ 
do concluyentes. Por otra parte, nosotros, en tra­ 
bajos anteriores hechos en ratas con resección 
de 90 % del páncreas, observamos aumento de 
la absorción, mientras que en ensayos realizados 
con pancreatina no se modifica la absorción del 
hierro, en ratas anémicas, que otros autores pu­ 
blican. oa. 14) 

Teniendo en cuenta algunas de estas conside­ 
raciones señaladas, realizamos este trabajo para: 

1) Establecer las posibles modificaciones de 
la concentración del cinc y cobre séricos 
después de administrar dosis de hierro a 
perros con conductos pancreáticos ligados 
y en controles. 

2) Determinar la inf luencia de la ligadura 
pancreática sobre la curva de absorción del 
hierro. 

3) Hallar los valores de diferentes parámetros 
de hierro en suero. 

MATERIAL Y METODOS 

Se trabajó con perros sanos, no anémicos 
(promedio Hb: 17,25 g %; Hto: 51 %), 9 contra- 

les y 9 ligados, de peso promedio 16 kg, alimen­ 
tados con dieta común de laboratorio y con 12 
horas de ayuno antes de la operación. Se hizo 
la cirugía utilizando la siguiente técnica: se anes­ 
tesiaron los perros con pentotal sódico al 20 % , 
se administró flaxedil, regulando la dosis de 
acuerdo con el peso de los animales, y finalmen­ 
te se les administró una ampolla de atropina. Se 
trabajó con respiración asistida en condiciones 
de asepsia para cirugía, se realizó incisión media 
abdominal, se ligaron los conductos pancreáticos, 
se extrajo jugo duodenal para determinar el pH 
y tripsina y poder descartar la posible presencia 
de conductos pancreáticos aberrantes. Se hizo 
gastrostomía dejando un catéter por donde se 
administró el hierro a las 48 horas (SO4Fe. 4H2O) 
pH = 7 a razón de 60 mg por perro. La sangre 
se obtiene por cateterización de la carótida. 

Se despertaron finalmente los animales des­ 
pués de la intervención quirúrgica mediante la 
administración de una ampolla de prostigmín. 

En los controles se realizó operación simula­ 
da, colocando los catéteres como se ha señalado, 
abriendo el abdomen, pero sin ligar. 

Se hicieron las determinaciones siguientes, en 
ayunas y después de administrar el hierro a la 1 •, 
2• y 3• horas: hierro plasmático por el método 
de Bothwell y Mallett, us, hemoglobina y hema­ 
tócrito por métodos corrientes de laboratorio, la 
tripsina por licuación de la gelatina y el pH por 
método potenciométrico. El cobre se determinó 
en suero por espectrofotometría de absorción 
atómica al igual que el cinc. '16J La TIBC, por el 
método del Comité Internacional de Standardiza­ 
ción de técnicas hernatológlcas.v'" Todos los aná­ 
lisis se hicieron por duplicado. 

Para la confrontación entre los promedios de 
las series se hizo el ensayo "t" con una proba­ 
bilidad de 95 % . 

RESULTADOS 

Los resultados aparecen en la tabla I y se re­ 
presentan gráficamente en la figura 1. 

T A B L A  

Hierro, cobre y cinc, en perros con conductos pancreáticos ligados 

Cinc µg % 

Controles 
ligados 

Promedio :terror estándar. 
P < 0,05: entre controles y ligados. 

Cobre µg % 

54,2 ± 2,5 
53,0 ± 4,7 

57,7 ± 7,1 
51,6 ± 3,9 

2 3 

59,0 ± 2818 25,8 ± 5,3 

P < 0,05 
91,2 ± 19,8 68,8 ± 13,4 

153,7 ± 20,9 148,6 ± 18,5 

149,5 ± 22,8 157,1 ± 21,4 

45,6 ± 3,7 48,2 ± 3,9 
49,7 ± 4,3 44,6 ± 3,6 
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Horas o 1 

Controles 64,6 ± 34,7 33,0 ± 3,3 

P < 0,05 
ligados 86,2 ± 15,B 169,0 ± 46,2 

Hierro µg% 

Controles . . . . . . . . . . . . . . . .  · • .  128,9 ± 16,6 142,9 ± 18,2 

P < 0,05 
Ligados 112,1 ± 11,3 167,8 ± 29,3 



HIERRO PLASMATICO, COBRE Y CINC SERICOS EN 
PERROS CON CONDUCTOS PANCREATICOS LIGADOS 

Y EN CONTROLES 

DISCUSION 

El cinc aumenta significativamente a la 1� ho­ 
ra después de la administración del hierro, en 
perros con conductos pancreáticos ligados, acom­ 
pañando la trayectoria de elevación de la sidere­ 
mia, hecho que no hemos encontrado descrito 
en la literatura. 

Este aumento del cinc en suero después de 
la administración del hierro, podría atribuirse a 
su movi l ización desde el páncreas, importante 
depósito del cinc en el organismo con recambio 
metabólico muy activo, detectable solamente en 
los perros con conductos pancreáticos ligados, 
mientras que los controles probablemente lo per­ 
derían por intestino. Este sería un efecto protec­ 
tor del cinc en el organismo como consecuencia 
de la acción tóxica del hierro descompartamenta­ 
lizado, ClJ es decir cuando el hierro administrado 
todavía no se ha unido a las proteínas portadoras 
y a las de depósito. Esto abre un interrogante pa­ 
ra estudios posteriores. 

Se observan diferencias significativas (P < 0,05) 
al comparar los promedios de la elevación de la 

c:::]HIERRO 1 
� COBRE LIGADOS 

IDIIJ CINC 

- CONTROLES DE HIERRO, 
COBRE Y CINC 

Administrando hierro a perros con conductos 
pancreáticos ligados se observa: 

1) El cinc aumenta significativamente en el 
suero a la 1q. hora, acompañando en su tra­ 
yec_toria al aumento de la sideremia, y se 
mantiene en valores altos hasta la 3� hora. 

2) El cobre no exper imenta modificaciones 
en nuestras condiciones experimentales. 

3) Hay un aumento significativo de la sidere­ 
mia a la 1 • hora después de la dosis de 
hierro, es decir un aumento de las curvas 
de absorción. 

CONCLUSIONES 

sideremia máxima de cada serie con respecto a 
su valor inicial y además entre las series, compu­ 
tando las diferencias entre el valor en ayunas y 
el mayor promedio obtenido. La saturación y la 
UIBC (capacidad insaturada de unión del hierro 
del plasma) mostraron diferencias significativas 
entre las series, suponiendo que podrían deberse 
a mayor absorción del hierro o a un menor dea­ 
rance por parte de los ligados. Si estos valores 
fueran computables a un aumento de absorción, 
estamos sosteniendo la presencia de un inhibidor 
pancreático y coincidiríamos con varios autores 
que lo sostienen. c3. 4, 9l 

Los hallazgos obtenidos por nosotros nos su­ 
gieren futuras determinaciones de hierro tisular, 
turnover, ferritinas plasmáticas, etc., en perros con 
conductos pancreáticos ligados, lo que nos per­ 
mitiría reafirmar nuestros resultados. (la, 19) 

En nuestras condiciones experimentales el co­ 
bre del suero no se modifica después de la dosis 
de hierro administrada. 

La tripsina disminuyó significativamente en el 
jugo intestinal de los perros ligados como era de 
prever, aunque a veces se detectaron pequeñas 
variaciones dentro del error estadístico, lo que 
indicó ausencia de secreción pancreática en duo­ 
deno después de la ligadura. El pH disminuyó al 
no llegar las secreciones alcalinas al intestino. 

Horas 3 2 

Figura 1 

P < 0,05 

o 

200 • 
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