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Niveles séricos de IL-10 antes y después de la donacion de sangre
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Introduccion: La IL-10 es una citocina anti-inflamatoria secretada por linfocitos Th2 y
macrofagos, ejerce su accion sobre linfocitos T, linfocitos NK y macréfagos. Objetivo:
Determinar los niveles séricos de IL-10 antes y después de la donacién de sangre. Materiales y
Métodos: 20 personas de ambos sexos entre 20 y 55 afios, se les determinaron las
concentraciones séricas de IL-10 antes de la donacién, 24 horas y 12 dias después de la
donacion de sangre empleando ELISA indirecto. Resultados: Concentraciones séricas
promedio de IL-10: antes de la donacién 12,63 pg/mL, 13,86 pg/mL y 4,88 pg/mL. 24 horas y
12 dias después de donacién de sangre respectivamente. No se hallé diferencias
estadisticamente significativas (p>0,05) en cada periodo. Conclusiones: Los niveles de IL-10
no parecieron verse afectados en este estudio, atribuible posiblemente a los bajos niveles de
activacion de los linfocitos T, esperados en individuos aparentemente sanos cuyo sistema
inmunitario parece encontrarse funcionando en forma éptima.
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Title
Serum Levels of IL-10 before and after blood donation

Abstract

Introduction: 1L-10 is an anti-inflammatory cytokine produced by Th2 lymphocytes and
macrophages and exerts its action on T cells, NK cells and macrophages. Objective: To
determine serum levels of interleukin 10 (IL-10) before and after blood donation. Materials and
Methods: The sample consisted of 20 blood donors of both sexes, between 18 to 60 years of
age. Serum concentrations of IL-10 were determined before blood donation, 24 hours
afterwards and 12 days after blood donation, using enzyme immunoassay (ELISA). Results:
The average serum concentrations of IL-10 were: before donation 12.63 pg / mL, 13.86 pg /
mL 4.88 pg / mL 24 hours and 12 days after blood donation respectively. There were not
statistically significant differences (p> 0.05) in each study group. Conclusions: No significant
changes were found in seric levels of IL10 after blood donation, possibly attributable to the low
levels of T cell activation expected in healthy individuals whose immune system is working
optimally.
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Introduccién

Estudios de diversa indole, que se han venido realizando desde hace poco mas de
treinta afos, se han encargado de documentar exhaustivamente los principales efectos
fisiologicos y psicologicos que padece el donante después de la donaciéon de sangre.
Entre los efectos se encuentran, las reacciones vasovagales (debilidad, palidez,
nauseas, desvanecimiento, entre las mas importantes) condicionadas, la mayor parte de
las veces, por disminuciéon de la volemia que conduce a falla en la compensacion

circulatoria por el Sistema Nervioso Auténomo (1’2’3); ademas de los factores
psicoldgicos cuya participacion parece contribuir en la aparicion de estas reacciones

). sin embargo, a pesar de que la donacion de sangre representa para el donante la
pérdida de cierto volumen que contiene diversos componentes del sistema inmunitario,

hace relativamente poco tiempo, algunos cientificos se han abocado a estudiar los

posibles efectos inmunoldgicos de la donacién de sangre (5'6'7’8); algunos de los cuales

han reportado en donantes profesionales alteraciones en el nimero y tipo de
subpoblaciones linfocitarias, asi como en las concentraciones de las inmunoglobulinas

séricas 10, En la ultima década, los estudios se encaminan a conocer los valores
séricos de mediadores solubles como las citocinas y sus receptores solubles, cuyo
conocimiento ayudaria a entender mejor el comportamiento diferente que se observa

en pacientes que reciben sangre aut6loga o heter6loga (56) Asi mismo, Gonzalez M, y
cols. estudiaron el efecto de la donacién de sangre y sus niveles de citocinas (IL-2 y
RsIL-2), antes de la donacion, 24 horas y 12 dias después de la misma, no
encontrandose diferencias significativas en los periodos de estudio cuando se

compararon con los controles. (D La 1L-10 posee una capacidad inhibitoria sobre la
acumulacion de neutrofilos y eosindfilos en los pulmones, produciendo una
disminucion de la inflamacion global y eosinofilica en la via respiratoria y mediante el

ejercicio de un efecto inmunoregulador en la secrecién de ciertas citocinas (12) Los
resultados del estudio que aqui se desarrolla, ademas de determinar los niveles séricos
de IL-10 permitid conocer como se encuentra la misma durante el proceso de
donacién, en virtud de que es una citocina antiinflamatoria e inmunoreguladora, ya que
modula la secrecion de otras citocinas que regulan negativamente la actividad Thi,
promoviendo cierta actividad inmunosupresora.

Materiales y métodos

La poblacion estuvo representada por los donantes que acuden diariamente al Instituto
Hematoldgico de Occidente Banco de Sangre del Estado Zulia, seleccionando una
muestra constituida por 20 donantes, que acudieron voluntariamente. A todos estos
donantes sin desordenes de su sistema inmunitario ni enfermedades oncoldgicas, en
edades comprendidas entre 20 y 55 afios, se les informé sobre el procedimiento y
objetivos del presente estudio, y se le solicitd por escrito su consentimiento. Los
donantes seleccionados cumplian con los requisitos exigidos que constan en el
Reglamento que rigen las actividades de los Bancos de Sangre, para ser considerados
aptos para la donacién. Para la determinacion de las concentraciones séricas de 1L-10,
a cada donante se le extrajeron 6ml de sangre obtenida por venopuncién, antes, 24
horas después de la donacién de sangre; y posteriormente a eso mismos veinte
pacientes se les volvio a tomar otra muestra sanguinea obtenida de la misma manera a
los 12 dias después de la donacion de sangre; tomando en total 60 extracciones
sanguineas. Las muestras fueron colocadas en tubos de vidrio secos y estériles sin
anticoagulante, separando el suero por centrifugacion a 1000g durante diez (10)
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minutos. Posteriormente se repartieron en alicuotas colocadas en tubos de plastico
(Eppendorf), los cuales fueron trasportados en hielo seco al laboratorio de Hematologia
de la Escuela de Bioanalisis, Facultad de Medicina, Universidad del Zulia, para su
almacenamiento a -20°C en un ultracongelador vertical, lugar donde se conservé hasta
el momento de su procesamiento empleando la técnica de ELISA indirecta (Endogen
Human IL-10), lote # IC 113728C. (13). Para comparar los niveles séricos de IL-10
antes y después de la donacion de sangre obtenidos en cada periodo de estudio, se
empled el Programa SPSS 13.0 prueba anova en una cola con post test de Tukey. Los
valores obtenidos se expresaron en valores absolutos o con media +/- error estandar
(M+/-EE), tomando el 95% como indice de confiabilidad estadistica (p<0,05).

Resultados y discusién

Se obtuvieron los siguientes resultados (Tabla 1)

VALORES SERICOS DEIL-10 EN DONANTESDE SANGRE ANTES. 24
HORAS Yy 12 DiAS DESPUES DE LA DONACION.

PERIODO DE ESTUDIC

n=10

ANTES DONACTON
24 HORAS DESPUES

12 DIAS DESPUES
P

Tabla 1

Los diferentes reportes sobre las alteraciones de los componentes del sistema

inmunitario en donantes de sangre son controvertidos. Varios autores (14.15)
encontraron disminucién de la cifra absoluta de linfocitos totales, TCD4, TCD8 y
linfocitos B en donantes de sangre ordinarios, 12 dias después de realizarse la
donacién, lo cual segin Abraham y cols, no parece condicionar las posibles
alteraciones de activacion y proliferacion celular observadas en pacientes que han
sufrido pérdida sanguinea. Estos resultados se rebaten en otros trabajos, en los cuales

no se observaron estos hallazgos.(s’le) Las concentraciones de I1L-10 en los diferentes
periodos estudiados, experimentaron una disminucion a los 12 dias con respecto al
valor inicial, pero sin significacion estadistica. Estos resultados coinciden con los
obtenidos por Lange y colaboradores, quienes midieron, entre otros parametros, niveles
séricos de citocinas (IL-10,IL-2, RsIL-2, entre otras) en donantes de sangre a
repeticion y en donantes ocasionales, y encontraron disminucion de células TCD8 y

NK, pero sin cambios significativos en las concentraciones de las citocinas.®).
Klabusay M. y cols. estudiaron diversos tipos de citocinas en donantes de sangre y
encontraron niveles de 1L-10 similares al de este trabajo, lo que parece confirmar que
los valores de IL-10 obtenidos en los donantes de sangre ocasional analizados en
nuestro estudio, se corresponden con los valores reportados como fisiolégicos por otros

autores.(Tabla 1).(17) En resumen, los resultados encontrados en los donantes de sangre
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objeto de nuestro estudio, quienes se encontraban donando sangre por primera vez
(500 mL), no mostraron cambios significativos durante los periodos estudiados,
atribuible presumiblemente, a los bajos niveles de activacion de los linfocitos T
esperados en individuos sanos cuyo sistema inmune se encuentra funcionando en forma
Optima. Se necesitarian méas estudios que permitiesen esclarecer el comportamiento de
esta citocina, y su influencia segin el hemoderivado donado en la respuesta inmunitaria
del donante.
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NOTA: Toda la informacion que se brinda en este articulo es de carécter investigativo y con fines académicos y de actualizacion
para estudiantes y profesionales de la salud. En ningin caso es de caracter general ni sustituye el asesoramiento de un médico.
Ante cualquier duda que pueda tener sobre su estado de salud, consulte con su médico o especialista.
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