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Introduccion: La citogenética tradicional en México, data de los
afios 60s y 70s no existen trabajos indexados a nivel nacional e
internacional de algun laboratorio de genética mexicano: a nivel
institucional o privado que informe sobre como realizar un con-
trol de calidad en un laboratorio de genética.

A pesar de existir normas internacionales de control de calidad
para el laboratorio clinico como lo es la Norma Mexicana 15189
(NM-EC 15189-IMNC) auspiciada por el Instituto Mexicano
de Normalizacion y certificacion A. C., que corresponde ala nor-
ma internacional ISO 15189:2003. !

Ala fecha en México no hay un documento normativo en el area
de citogenética humana, en laboratorios privados e
institucionales.

Objetivo: Un grupo de citdgenetistas de laboratorios de genética
institucional y privada, se reunieron cada 15 dias para actualizar-
nos, desde hace ya 8 afios, se dieron a la tarea de analizar las
diferentes propuestas metodoldgicas internacionales™ con el
objeto de realizar un estudio piloto y contribuir con los
lineamientos para la elaboracién de cultivos de linfocito en san-
gre periférica, contando con la experiencia de los citogenetistas
participantes.

Metodologia: Para realizar el siguiente trabajo, se revizo la
metodologia propuesta por la_Association for Clinical Cytogenetics

Cuadrol. Laboratorios y analistas participantes.

Laboratorios Analistas

1. Universidad Auténoma del
Estado de México, Toluca.*

Malvaez Becerril Jessica L (MB)
Santillan Benitez Jonathan (SB)
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Querétaro, Qro. +

3. CMN 20 Noviembre ISSSTE
México, D.F.

Judrez Espinosa A B (JE)
Rodriguez G Janeth (RG)
Sanchez Guerrero Cecilia (SG)
Yerena de Vega Concepcién (YV)

4. CMN La Raza IMSS Dominguez Soto Isabel (DS)

México, D.F. Arévalo Stevenson Raymundo (SA)
Alvarez Estrada Leticia (AE)

5. Citogen Arenas Diaz Silvia (AD)

Meéxico, D.F. Ramirez Arroyo Eva (RA)
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del Reino Unido (2007) y de la Clinical Pathology Accreditation,
asi como los protocolos que se llevan a cabo en los diferentes
laboratorios participantes. Los Bidlogos y Quimicos que reali-
zaron este estudio piloto fueron 15, dos por cada laboratorio.
(Cunadro I)

LLas muestras sanguineas fueron cinco, se hicieron alicuotas
de 500uL trabajandose por duplicado, fueron sembradas el mis-
mo dia de la toma, todos los insumos fueron del mismo lote y
de la misma casa comercial, la unica diferencia fueron los analistas
que realizaron la técnica. Uno de los puntos clave para el éxito del
analisis citogenético es obtener metales abundantes y de buena
calidad. Para dar un promedio de las metafases obtenidas por la
metodologia se calcul6 el indice mitético IM) y se informé en
porcentaje.

Resultados y conclusiones: Se calcul6 el IM (prom + DS), de
manera particular mediante una prueba de Tukey de grupos
homogéneos se confirmaron los valores significativos para IM.
Se encontraron diferencias significativas en el IM entre las mues-
tras de cada laboratorio (ANOVA p< 0.05).

El IM del analista SG del laboratorio 20 de Noviembre es
significativamente diferente con respecto a los valores encontra-
dos por los demas analistas de cada laboratorio para la muestra,
»<0.05.

El IM del analista QP del laboratorio GEPP es
significativamente diferente con respecto a los demas IM de
los diferentes analistas de los otros laboratorios para la mues-
tra 2 con una p < 0.05. En el IM de la muestra 3 no se encon-
traron diferencias significativas entre los analistas de cada labo-
ratorio, p > 0.05. Los IM de los analistas DS y AE del labora-
torio LA RAZA son valores diferentes con respecto a los de-
mas IM obtenidos por los otros analistas para la muestra 4,
2 <0.05. En el IM de la muestra 5 no se encontraron diferen-
cias significativas entre los laboratorios p > 0.05. Sin embargo,
el IM del analista SG del laboratorio 20 de noviembre fue
significativamente diferente con respecto a los demas IM de
los demds analistas, p < 0.05.
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