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Introduccién: El Lupus eritematoso generalizado (LEG) es
una enfermedad autoinmune de etiologia desconocida en la
cual se han involucrado factores inmunologicos, genéticos, hor-
monales, asi como de la coagulacion. Elinhibidor del activador
del plasminégeno tipo 2 (PAI-2) es sintetizado principalmente
en monocitos y macréfagos, ast como en endotelio vascular y
células de musculo liso.! EI PAI-2 es miembro de la familia de
proteinas (serpinas) inhibidores de serin proteasas, que regula
procesos tan diversos como la coagulacion sanguinea, fibrindlisis,
cancer e inflamacion.?

Objetivo: Determinar la frecuencia genotipica y alélica del
polimorfismo S413C del gen PAI-2 en pacientes con LEG.

Métodos: En el estudio se incluyeron 40 pacientes consecutivos
con LEG que acudieron a la consulta externa del Departamento
de Inmunologia y Reumatologia del Hospital General de Occi-
dente, asi como 50 sujetos clinicamente sanos como grupo con-
trol. Se realizo la extraccién de DNA a partir de leucocitos de
sangre periférica con la técnica modificada de Miller. La identifi-
caci6n del polimorfismo S413C se realiz6 por PCR 'y posterior
digestién con la enzima de restriccién Mwo I.> El analisis estadis-
tico se realizd con el paquete MedCalc Statistical Software.

Resultados: El polimorfismo S413C se encontré en Equilibrio
de Hardy-Weinberg. Las frecuencias genotipicas en los pacientes
con LEG son 52.5% (S413S), 35%(S413C) y 12.5%(C413C),
mientras que en el grupo de sujetos sanos fue 40% (5413S),
42%(S413C) y 18%(C413C). La frecuencia alélica fue S (70%) y C
(30%) en pacientes con LEG y en sujetos sanos S (61%) y C
(39%). La siguiente figura muestra los fragmentos de digestion
para cada genotipo: en el carril 1 se observa el genotipo C/C con
un fragmento de 78 pb, en el carril 3 un genotipo S/S con un
fragmento de 108 pb.

Discusion: Los resultados del polimorfismo de PAI-2 no mos-
traron una diferencia significativa en nuestros grupos de estu-
dio, pacientes con LEG y sujetos sanos. Sin embargo se obser-
v6 una tendencia a una mayor frecuencia del genotipo S/Sen el
grupo de LEG, el cual se ha reportado recientemente por nues-
tro grupo como un genotipo de probable susceptibilidad para
LEG y/o sindrome antigosfolipidos (SAF),*las cuales son pa-
tologias que se encuentran ligadas a fendmenos tromboticos.

Conclusion: A pesar de no encontrar diferencias significativas,
es de resaltar el predominio del genotipo S413S en LEG, el cual
puede ser un genotipo de probable susceptibilidad en pacientes
con LEGy/0 SAF.
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