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RESUMEN

Introduccioén: Las quemaduras son lesiones devastantes que se asocian a alta morbilidad y
mortalidad. Se produce desbalance inmunoldgico, afectando los leucocitos, primera linea de
defensa ante cualquier noxa, fundamentalmente los neutréfilos y linfocitos. Con el objetivo
de evaluar el indice Neutrdfilos-Linfocitos en los lesionados severamente quemados, se
realiza éste estudio. Materiales y Métodos: Estudio descriptivo, longitudinal y prospectivo,
en el servicio de Caumatologia del Hospital Universitario Calixto Garcia, desde enero 2022 a
diciembre 2022.Se incluy6 a todos los ingresados clasificados como Grandes Quemados, con
menos de 24 horas de evolucion de la lesion, entre 19 a 60 anos. Se excluyé a pacientes con
enfermedades cronicas no transmisibles descompensadas. Se tomaron muestras de sangre
venosa a las 72 horas y al 6to dia post trauma, para determinar valores de indice Neutréfilos
Linfocitos. Se relacionaron dichos valores con el estado al egreso y con el Pronédstico de
Vida. De un total de 134 ingresados, 36 cumplieron los criterios de inclusion. Resultados:
Predominaron los lesionados masculinos, el fuego directo el principal agente causal, y los
accidentes prevalecieron sobre otros mecanismos de produccion. El indice Neutréfilos Linfocitos
se elevo desde las primeras 72 horas de evolucion, con valores mayores en los lesionados con
peor pronostico de vida, y en los egresados fallecidos. Conclusién: Existi6 una asociacion
lineal entre los valores de indice Neutréfilos/Linfocitos en lesionados egresados vivos y los que
fallecieron, asi como relacion directamente proporcional con la gravedad de la lesion.
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ABSTRACT

Introduction: Burns are devastating injuries associated with high morbidity and mortality.
A disruption of the immune system is developed, affecting the function of neutrophils and
lymphocytes, first defensing line against pathogens. In order to evaluate the association between
the Neutrophil to Lymphocyte Ratio, and the prognosis of the burn injurie, the investigation was
performed. Methods: A descriptive, longitudinal, prospective investigation was developed at the
Burn Unit of Calixto Garcia Hospital, from January 2022nd to December 2022nd. All severely
burned patients admitted, with ages between 19 and 60 years old, and less than 24 hours
from the onset of the accident were included. Patients suffering from chronic conditions were
excluded. To determinate the levels of Neutrophil to Lymphocyte Rates, blood samples were
taken at the first 72 hours after injury and during the 6th day. A relationship between the levels
of Neutrophil to Lymphocyte Ratio, and the prognosis of the trauma was established. Of a total
of 134 patients admitted, 36th were included. Results: Male patients were the majority. Fire
the main etiological agent, and accidents the first production mode. High levels of Neutrophil to
Lymphocyte Ratio were detected since the first 72 hours after trauma, and stayed high during
the 6th day of evolution. Patients with poorest life prognosis, showed higher levels of Neutrophil
to Lymphocyte Ratio. Conclusion: A direct relationship was found between the levels of

Neutrophil- to Lymphocyte Ratio and the severity of the burn injury, and the survival rate.

Keywords: Burns, Inflammation, Lymphocytes, Neutrophils.

Introduccion

Las quemaduras son lesiones devastantes que
se asocian a alta morbilidad y mortalidad. Las
células de la serie blanca constituyen la primera
linea de defensa del organismo ante cualquier
noxa, y se ven severamente afectados por la
injuria térmica, se producen alteraciones en
los leucocitos polimorfo nucleares neutrdfilos,
y cambios en las subpoblaciones linfocitarias
durante las diferentes fases de la lesion, con
afectacion de 6rganosy sistemas, aumentando
la posibilidad de complicaciones ™.

El indice Neutréfilos —Linfocitos(INL), es
un marcador que mide la respuesta inmune
innata a través del recuento de neutrodfilos, y
la respuesta inmune adaptativa a través del
conteo de linfocitos, o sea, es la relacion entre
los neutrdfilos vy linfocitos totales medidos
en sangre periférica, y refleja un estado de
inflamacion sistémica @.

La determinacién sérica de INL en lesionados
grandes quemados constituye un tema actual
y novedoso, marcador que ademas esta
involucrado en la fisiopatologia de muchas
condiciones, incluido el envejecimiento, el
cancer y la Covid-19 9, Se caracteriza
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por elevacion del conteo de neutréfilos y
declinacion de linfocitos. Esta bien establecido
su rol en la homeostasis del sistema inmune,
al reflejar el balance entre las 2 aristas .
Biomarcador accesible, no invasivo, que se
obtiene a partir del hemograma.

No existen estudios anteriores en el pais
que reporten la determinacion del INL en la
enfermedad por quemaduras y su variacion
en las diferentes fases de la enfermedad, por
lo que se decide realizar éste estudio, con el
objetivo de determinar el valor predictivo del
indice neutrdfilos- linfocitos en la evolucion
de lesionados severamente quemados, en
el servicio de Caumatologia del Hospital
Universitario "General Calixto Garcia™.

Materiales y Métodos

Se realizd un estudio descriptivo, transversal
y prospectivo, en el Servicio de Caumatologia
del Hospital Universitario “General Calixto
Garcia”, en el periodo comprendido desde
enero 2022 a diciembre 2022.Se incluyé
a todos los ingresados en la Unidad de
Quemados que cumplieron los siguientes
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Criterios de Inclusion:
-Edades de 19 a 60 anos.

-Lesionados quemados clasificados como:
Muy Graves, Criticos y Criticos Extremos,
(Grandes Quemados), segun la Clasificacion
Cubana de Prondstico De Vida (8).

-Ingresados con menos de 24 horas de
evolucién de la quemadura.

Criterios de Exclusion.
-Ingestion de Esteroides, inmunosupresores.

-Enfermedades Crénicas No transmisibles
Descompensadas.

-Embarazadas.

Se realizaron historias clinicas completas,
observaciéon  continua de los pacientes, y
toma de signos vitales horarios, ademas
de examenes complementarios de rutina
(cultivos microbiolégicos, hemoquimicas y
hemogramas completos). Se determinaron
los valores de Indice Neutréfilo —Linfocitos,
(INL, a partir de muestras de sangre venosa
para hemogramas, a las 72 horas de evolucion
de la quemadura, y al 6to dia). Se analizaron
en el laboratorio central de la institucion,
(citometria hematica). Valores de INL por
encima de 5 fueron considerados elevados.

Se relacionaron los valores del INL con el
Resultados

La Tabla 1 refleja la caracterizacion
demografica de la muestra. (36 pacientes).

El grupo etario mas afectado fue el de 30 a 39
anos, y predomino el sexo masculino (55,6 %).

El fuego directo fue el principal agente
causal (47,2 %), seguido de las escaldaduras
(27,7 %), la gasolina inflamada (11,1 %),
la electricidad y gas inflamado (5,6 %), y el
alcohol (2,7 %).

El modo de produccion accidental (80,5 %),
prevalecié sobre las lesiones autoinfringidas
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prondstico de vida y el estado al egreso de
los pacientes. Se expusieron resultados y se
compararon con los de otras investigaciones
realizadas.

Aspectos Eticos

Se respetd la Declaracion de Helsinki. Se
constaté la firma del consentimiento informado
por todos los pacientes, y el protocolo fue
aprobado por el comité cientifico y de ética del
hospital.

Analisis Estadistico

Los calculos estadisticos se realizaron
utilizando el programa SPSS version 20.0.
Para el analisis descriptivo de las variables
cualitativas se utilizaron las frecuencias
absolutas (n) y porcentajes (%). Los valores
de la Media (X), la desviacion Estandar (SD), y
valores maximos y minimos para las variables
cuantitativas. Un analisis multivariado se
realiz6 para relacionar las variables con
la incidencia de complicaciones. Valores
de p< 0,05 se consider6 estadisticamente
significativo.

De un total de 134 ingresados de urgencia,
52 se clasificaron como Grandes Quemados
segun la Clasificacion Cubana de Pronéstico
de Vida, (Muy Graves, Criticos, y Criticos
Extremos) y 36 cumplieron los criterios de
inclusion.

(16,6 %), y otros (2,7 %).

La Figura 1 muestra la distribucion segun
Prondstico de vida.

Prevalecieron los lesionados clasificados
como Muy Graves (44,4 %).

La Tabla 2 refleja comportamiento de los
parametros vitales de los estudiados, segun
su pronostico de vida, y su relacion con
resultados del Leuco grama y valores del INL
alas 72 horas.
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Los lesionados con peor prondstico de vida, valores elevados de INL tanto al 3er dia de
(Criticos Extremos), desarrollaron mayores  evolucién, como al 6to dia, con significacién
alteraciones de los parametros vitales, y  estadistica (P=0,022). (Ver Figura 2).

Edades (afios) Masculinos Femeninos Total %

19-29 5 4 7 21,3

30-49 9 8 17 473

50-60 8 4 12 33,4

Total 20 16 36 100
55,6% 44,4% 100%

Tabla 1. Caracterizacion Demografica.
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Figura 1. Distribucion segun Prondstico de Vida (muestra n=36).

Temperatura Frec. Frec. Leucocitos Granulos

Pronodstico °Celsius Respiratoria Cardiaca x 10/ Toxicos %
X min. X min.

X X X X X X
Muy Graves 38 24 126 12,6 50 9,8
Criticos 38,05 26 138 13,5 70 13,1
Criticos 38,5 29 140 15,5 85 14,2
Extremos

INL<5 (normal)

Tabla 2. Valores de la Media (X): Parametros Vitales e INL a las 72 horas segun Prondstico de Vida.
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Valores de la Media INL a las 72 horas
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1
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Muy Graves Criticos Criticos

Extremos

INL< 5(normal)

Figura 2. INL Y Pronéstico de Vida

En cuanto al estado al egreso: 13 pacientes
fallecieron (36,2 %) y 23 egresaron vivos
(63,8 %).

De los fallecidos, el 61,5 % correspondio
a lesionados Criticos, 30,7 % a Criticos
Extremos, y solamente 1 lesionado Muy Grave
egreso fallecido (7,7 %).

La Figura 3 muestra los valores de INL en
relacion con el estado al egreso, los que
fueron significativamente mas elevados desde
las 72 horas de evolucion de la quemadura, en
los de desenlace fatal. Valores que al sexto
dia se mantuvieron alterados.

K INL X DS
25 23
fallecidos 12,05 +9,74
20 1 Vivos 7,92 + 5,98
15 - 15
12,05 ® fallecidos
mVivos
10 1 7,92
5 .
NL< 5(n
0 : . : .
n INL

INL (Media + Desviacion Estandar) 6to dia - INL valores normales< 5 (p =0,002)
Figura 3. INL y Estado al Egreso.
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Discusion

En la injuria térmica severa, una leucocitosis
persistente en combinacion con linfopenia,
se asocia a: inflamacion sistémica, retardo en
la cicatrizacién, aumento de susceptibilidad
a infecciones oportunistas, y aumento de la

mortalidad ©19, lo que se traduce en un indice
Neutréfilos- Linfocitos elevado.

En los 36 lesionados de nuestra muestra,
se corroboré incremento del INL desde las
primeras 72 horas de evolucion del trauma, que
persistié al 6to dia, explicable por la prolongada
y severa respuesta inflamatoria sistémica de
la quemadura mayor. Ademas, se observo
una diferencia significativa (p=0,002) entre
los niveles de INL en los egresados fallecidos,
al compararlos con los sobrevivientes. Esto
coincide con lo reportado por Hu L y colbs (),
en estudio retrospectivo de 13 afos, con 271
ingresados quemados, relacionando valores
de INL por encima de 14 durante los primeros
3 dias, con mayor mortalidad.

Ciftci y colbs'?, en estudio de 3 afios, reportan
366 pacientes, con una media de 52 % de
extension de quemaduras, predominio de
masculinos, edad promedio de 30 afios, y
valores de INL por encima de 12 en egresados
fallecidos, similar a nuestros resultados.

Los sujetos masculinos laboral y socialmente
activos, estan mas expuestos a accidentes
térmicos que otros grupos etarios, lo que
también confirman los datos publicados
por Fuss y colbs™® en casuistica de 188
lesionados con quemaduras entre 18 a 36
% de extensién, predominio de masculinos
(52,1 %), fuego directo como agente causal
mas frecuente, y niveles elevados de INL en
correspondencia con diagndstico de sepsis
como complicacion.

Mientras que Lorente y colbs (%, relacionan
cifras elevadas de INL en pacientes con
diagndstico de sepsis en unidades de cuidados
intensivos.

Juarez 9 en un analisis retrospectivo de
2 anos, considera que no existe relacion
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significativa entre los valores de INL y
la etiologia de la quemadura, siendo el
principal agente etioldgico encontrado en su
investigacion, el fuego directo, al igual que
nuestros hallazgos. El mayor nimero de sus
estudiados fue masculino, edad promedio 40
anos, y si aprecia valores significativamente
elevados de INL, en lesionados con desenlace
fatal.

El INL se eleva tan precozmente, como en las
primeras seis horas después de un estrés
agudo, lo que le confiere el valor de marcador
temprano de inflamacion al compararlo con

otros parametros como la Proteina C Reactiva
(16,17)

La fortaleza de la utilizacion del INL es
la posibilidad de su implementacion para
integrarla a la practica médica, y en el contexto
socioeconomico global actual, es necesaria
la utilizacién de marcadores biolégicos costo
efectivo (18). En un nimero de publicaciones
recientes se ha establecido, que el INL es un
indicador confiable de inflamacion, de utilidad
en el diagnéstico de diversas enfermedades,
e incluso como predictor de mortalidad en la
poblacion general.(®)

Conclusiones

Concluimos al analizar nuestros hallazgos,
que existidé una correlaciéon lineal entre
valores elevados del Indice Neutréfilos
-Linfocitos y pronéstico de gravedad de las
lesiones. Ademas, se demostré asociacion
directamente proporcional entre mayores
niveles de INL y mortalidad, por lo que podria
valorarse su uso como marcador predictivo de
complicaciones en la injuria térmica severa.

Consideramos que la presente investigacion
tiene como limitacion el periodo de tiempo
(1afio) estudiado, debiendo ampliarse, para
obtener resultados mas efectivos.

Conflictos de Interés. No se reportan
conflictos de Interés entre los autores. No
existieron fuentes de financiacion.
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