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Re su men

Obje ti vo: El pro pó si to de este es tu dio fue des cri bir el com por ta mien to de la mu co -
si tis oral se gún el es ta do nu tri cio nal de pa cien tes pe diá tri cos con Leu ce mia. Me to do lo -
gía: Se rea li zó un es tu dio des crip ti vo en 17 pa cien tes con Leu ce mia Lin fo blás ti ca Agu da 
LLA (edad me dia=10,05±4,7 años); hos pi ta li za dos para re ci bir 3 g/m2 de me to tre xa te.
Se ex clu ye ron pa cien tes con en fer me da des car dio vas cu la res, re na les, he pá ti cas, ti roi -
deas, dia be tes, pro ble mas gas troin tes ti na les, pro ce sos in fec cio sos e in fla ma to rios, le sio -
nes en mu co sa bu cal, ca ries ac ti vas y pro ce sos pul pa res irre ver si bles. Los pa cien tes fue -
ron di vi di dos en dos gru pos se gún los va lo res de al bú mi na sé ri ca. Sin des nu tri ción pro -
tei ca (SDP) al bú mi na> 3.5 g/dl y con des nu tri ción pro tei ca (CDP) al bú mi na < 3.5 g/dl.
La mu co si tis oral fue re gis tra da se gún el ín di ce de la OMS. Re sul ta dos: No se ob ser va -
ron di fe ren cias sig ni fi ca ti vas en la pre va len cia y se ve ri dad de la mu co si tis oral en tre los
pa cien tes SDP y aque llos CDP, la mu co si tis apa re ció en 15 de 17 pa cien tes, sien do el gra -
do 1 el más fre cuen te, no se re gis tra ron gra dos 3 y 4; esta com pli ca ción no pro lon gó la
es tan cia hos pi ta la ria, ni el rein gre so del pa cien te. Con clu sio nes: Este es tu dio no en con -
tró di fe ren cias sig ni fi ca ti vas en el com por ta mien to de mu co si tis oral en pa cien tes con
CDP y SDP.

Pa la bras cla ve: Esta do nu tri cio nal, mu co si tis oral, leu ce mia, vi ta mi nas, oli goe le men -
tos, qui mio te ra pia, des nu tri ción pro tei ca.
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Oral Mucositis and Nutritional Levels in Pediatric Patients
with Leukemia

Abstract

Objec ti ve: The pur po se of this study was to des cri be oral mu co si tis beha vior ac cor -
ding to the nu tri tio nal sta te of pe dia tric pa tients with Leu ke mia. Met ho do logy: A des -
crip ti ve study was un der ta ken in 17 pa tients with Acu te Lympho blast Leu ke mia (mean
age = 10.05 +- 4.7 years); who were hos pi ta li zed to re cei ve 3 g/m2 of me to tre xa te. Pa tients 
with car dio vas cu lar, re nal, he pa tic, thyroid di sea ses, dia be tes, gas troin tes ti nal pro blems,
in flam ma tory and in fec tious pro ces ses, in ju ries in oral mu co sa, ac ti ve ca vi ties and irre -
ver si ble skin pro ces ses were ex clu ded. The pa tients were di vi ded into two groups ac cor -
ding to se rum al bu min va lues. Wit hout pro tean mal nu tri tion (WPM) al bu min > 3,5g/dl
and with pro tean mal nu tri tion (WithPM) al bu min < 3,5 g/dl. The oral mu co si tis was re -
cor ded ac cor ding to the OMS rate. Re sults: Sig ni fi cant dif fe ren ces were not ob ser ved in
the pre va len ce and se ve rity of oral mu co si tis bet ween the WPM pa tients and tho se with
PM. Mu co si tis ap pea red in 15 of 17 pa tients, with de gree 1 the most fre quent. De grees 3
and 4 were not re cor ded. This com pli ca tion neit her pro lon ged the hos pi ta ble stay nor pa -
tient rein cor po ra tion into so ciety. Con clu sions: This study did not find sig ni fi cant dif fe -
ren ces in oral mu co sis beha vior in pa tients with WPM and With PM.

Key words: Nu tri tio nal sta te, oral mu co si tis, leu ke mia, pro tean mal nu tri tion.

Intro duc ción

El cán cer y la nu tri ción es tán ín ti ma men te

re la cio na dos, mien tras la en fer me dad pue de

cau sar des nu tri ción, esta a su vez pue de in fluir

ne ga ti va men te en la evo lu ción de la en fer me -

dad 1. En los pa cien tes on co ló gi cos los pro ble -

mas nu tri cio na les tie nen una etio lo gía com ple ja, 

pues en ella con flu yen cau sas de ri va das de la

pro pia neo pla sia y efec tos ia tro gé ni cos de la te -

ra péu ti ca apli ca da 2, 3. Entre los fac to res que

con tri bu yen al dé fi cit nu tri cio nal se en cuen tran

el hi per me ta bo lis mo, los pro ce sos fe bri les e in -

fec cio sos, la en fer me dad he pá ti ca y re nal, las al -

te ra cio nes es pe cí fi cas del tubo di ges ti vo pro du -

ci das como con se cuen cia del asen ta mien to tu -

mo ral y la mu co si tis oral o gas troin tes ti nal, se -

gún el área afec ta da, pro du ci da como con se -

cuen cia del efec to ci to tó xi co de los agen tes ci tos -

tá ti cos en las cé lu las epi te lia les de la mu co sa bu -

cal o gas troin tes ti nal 4.

Des de la pers pec ti va del pa cien te, la mu -

co si tis cons ti tu ye uno de los efec tos tó xi cos

más de bi li tan tes de la te ra pia on co ló gi ca 5. El

do lor agu do es el ma yor de los pro ble mas clí -

ni cos aso cia dos a esta com pli ca ción 6; gra dos

mo de ra dos y se ve ros pue den com pro me ter el

es ta do nu tri cio nal del pa cien te, li mi tar su ca -

pa ci dad a to le rar la qui mio te ra pia o ra dio te ra -

pia, pro lon gar la es tan cia hos pi ta la ria o pro -

vo car su rein gre so 3, 4, 6. La in ci den cia y se ve ri -

dad va ría de pa cien te a pa cien te y tam bién de

tra ta mien to a tra ta mien to. Pa cien tes bajo tra -

ta mien to para trans plan te de mé du la y quie -

nes re ci ben al tas do sis de qui mio te ra pia tie -

nen un ries go ma yor de un 70% de de sa rro llar
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mu co si tis. Dro gas que afec tan la sín te sis de

DNA, como el me to tre xa te, el fluo rou ra ci lo, y

la ci ta ra bi na, cons ti tu yen im por tan tes agen tes 

es to ma to tó xi cos 4, 5, 7. Zam bra no y Vie ra 8 re -

por ta ron 62,5% de mu co si tis oral in du ci da por 

me to tre xa te en pa cien tes pe diá tri cos con leu -

ce mia lin fo blás ti ca agu da. Igual men te, otros

fac to res de ries go ta les como la edad, el es ta do 

nu tri cio nal, el tipo de ma lig ni dad y el cui da do 

oral du ran te el tra ta mien to, jue gan un rol im -

por tan te en el de sa rro llo de la mu co si tis. Di -

ver sas op cio nes de tra ta mien to es tán dis po ni -

bles para pre ve nir o tra tar esta con di ción, pero 

nin gu na de ellas pue de pre ve nir la o tra tar la

com ple ta men te 6.

El au men to de la tasa de so bre vi da del

niño con cán cer, ha oca sio na do que una bue na 

par te de las in ves ti ga cio nes ha yan sido en fo -

ca das en los cui da dos de so por te, en tre es tos

des ta ca la te ra pia de so por te nu tri cio nal, la

cual ha sido aso cia da con un au men to en la to -

le ran cia a la te ra pia an ti neo plá si ca, au men to

en la so bre vi da e in cre men to en la ca li dad de

vida, así como una dis mi nu ción del ries go de

in fec ción en ni ños so me ti dos a la te ra pia del

cán cer 9. Se ha se ña la do, que la te ra pia con vi -

ta mi nas an tio xi dan tes, ta les como las vi ta mi -

nas A, E, C, in di vi dual men te o en com bi na -

ción, me jo ran los efec tos de los agen tes ci tos -

tá ti cos, a la vez que re du cen la to xi ci dad de

va rios agen tes an ti tu mo ra les es tán da res so bre 

las cé lu las nor ma les, e in du cen la di fe ren cia -

ción ce lu lar e in ter vie nen en di ver sas reac cio -

nes de oxi do re duc ción. Por otra par te, los oli -

goe le men tos, son ele men tos nu tri ti vos esen -

cia les para el buen fun cio na mien to de nues tro

or ga nis mo; in ter vie nen en la sín te sis y de gra -

da ción de áci dos nu clei cos y pro teí nas, fa vo re -

cen la in te gri dad de los te ji dos y ci ca tri za ción

de las he ri das e in ter vie nen en la sín te sis de la

he mo glo bi na, en tre otros be ne fi cios 10, 11.

Di ver sas lí neas guías y cri te rios de eva -

lua ción han sido pro pues tos para el ma ne jo de

la nu tri ción en el niño con cán cer, sin em bar go,

no exis te un con sen so en el uso de cri te rios en tre

las ins ti tu cio nes que atien den es tos pa cien tes.(12)

En Ve ne zue la, la Uni dad de Oncohe ma to lo gía

del Hos pi tal de Espe cia li da des Pe diá tri cas de

Ma ra cai bo, ma ne ja como par te del pro to co lo de

so por te nu tri cio nal la ad mi nis tra ción en do ve -

no sa de vi ta mi na C, com ple jo B y oli goe le men -

tos, en pa cien tes con des nu tri ción pro tei ca (al -

bú mi na < 3.5g/dl), hos pi ta li za dos para re ci bir

al tas do sis de qui mio te ra pia.

Fi nal men te, con si de ran do la ne ce si dad

de ob te ner in for ma ción que nos per mi tie ra

eva luar las me di das pro fi lác ti cas y te ra péu ti -

cas de la mu co si tis oral en es tos pa cien tes, se

rea li zó este es tu dio con el pro pó si to de des cri -

bir el com por ta mien to de la mu co si tis oral, se -

gún el es ta do nu tri cio nal de pa cien tes pe diá -

tri cos con leu ce mia lin fo blás ti ca aguda.

Me to do lo gía

Pa cien tes

Se se lec cio na ron 17 pa cien tes, 11 va ro nes

y 6 hem bras con una me dia de edad de 10,05

años (SD =±4,7 Min=4 Máx=18), de la Uni dad

de Onco-he ma to lo gía del Hos pi tal de Espe cia -

li da des Pe diá tri cas y de la Uni dad de Onco lo -

gía Pe diá tra del Hos pi tal Uni ver si ta rio de

Maracaibo, Venezuela. Como cri te rios de in -

clu sión se con si de ra ron pa cien tes con diagnó -

sti co de leu ce mia lin fo blás ti ca aguda de alto

ries go, se gún los cri te rios de la French- Ame ri -

can- Bri tish (FAB); hos pi ta li za dos para re ci bir 3 

g/m2 de me to tre xa te, se gún pro to co lo to tal XV

del St Jude Chil dren´s Re search. Se ex clu ye ron

pa cien tes con en fer me da des car dio vas cu la res,

re na les, he pá ti cas, ti roi deas; dia be tes, pro ble -

mas gas troin tes ti na les, pro ce sos in fec cio sos e

in fla ma to rios, le sio nes en mu co sa bu cal, ca ries

ac ti vas y pro ce sos pul pa res irre ver si bles. Antes 

de ini ciar el es tu dio, cada uno de los pa dres o

re pre sen tan tes le ga les de los ni ños re ci bie ron
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in for ma ción oral y es cri ta con los de ta lles del

es tu dio y fir ma ron un in for me de con sen ti -

mien to. Este es tu dio fue apro ba do por el co mi -

té de éti ca del Hos pi tal Uni ver si ta rio de Ma ra -

cai bo y Hos pi tal de Espe cia li da des Pe diá tri cas.

Eva lua ción Nu tri cio nal

Una nu tri cio nis ta clí ni ca de ter mi nó el es -

ta do nu tri cio nal de los pa cien tes in clui dos en

el es tu dio, uti li zan do pa rá me tros an tro po mé -

tri cos (in di ca do res: peso / ta lla, peso /edad,

ta lla /edad), die té ti cos (re cor da to rio de un día 

tí pi co), bio quí mi cos (al bú mi na sé ri ca) y clí ni -

cos. Los pa cien tes fue ron di vi di dos en dos

gru pos se gún va lo res de la al bú mi na sé ri ca:

un gru po sin des nu tri ción pro tei ca (SDP) con

al bú mi na > 3.5 g/dl y un gru po con des nu tri -

ción pro tei ca (CDP) con va lo res de al bú mi na < 

3.5 g/d.

El gru po SDP, lo con for ma ron 7 in di vi -

duos: dos pa cien tes con diag nós ti co nu tri cio nal

nor mal, uno hi po ré xi co y cua tro con so bre pe so,

de los cua les uno es ta ba hi po ré xi co, dos con ta -

lla baja y uno con ta lla alta. Un se gun do gru po

CDP, con for ma do por 10 pa cien tes: seis pa cien -

tes con des nu tri ción pro tei ca leve; dos con des -

nu tri ción pro tei ca mo de ra da; uno con des nu tri -

ción pro tei ca mo de ra da y so bre pe so y uno con

des nu tri ción pro tei co ca ló ri co mo de ra da.

El gru po CDP re ci bió la te ra pia de so por -

te nu tri cio nal de los hos pi ta les que par ti ci pa -

ron en el es tu dio, la cual con sis tió en la ad mi -

nis tra ción de una do sis dia ria, en do ve no sa de

vi ta mi nas C, com ple jo B y oli goe le men tos, por 

cin co días, ini cia da jun to con la ad mi nis tra -

ción de la qui mio te ra pia. La do sis fue cal cu la -

da se gún edad del pa cien te; en ni ños me no res

de 10 años, 100 mg de vi ta mi na C, 1 cc de Tra -

zel® (Oli goe le men tos) y 1 cc de com ple jo B; en

ni ños ma yo res de 10 años, 200 mg de vi ta mi na 

C, 2 cc de Tra zel® y 2 cc de com ple jo B.

Eva lua ción de la mu co si tis oral

El exa men de la mu co sa bu cal fue rea li za -

do por una es tu dian te (PS) de la maes tría en

Odon to pe dia tría de la Fa cul tad de Odon to lo -

gía de la Uni ver si dad del Zu lia, en tre na da y ca -

li bra da en la de tec ción de sig nos y sín to mas de

mu co si tis oral, se gún el ín di ce de la Orga ni za -

ción Mun dial de la Sa lud (Coe fi cien te Kappa

0.92%). El exa men clí ni co fue rea li za do dia ria -

men te, du ran te 14 días con ti nuos y en el mis mo 

ho ra rio, uti li zan do una lám pa ra fron tal de luz

ha ló ge na y un es pe jo bu cal pla no. Se re gis tró el

si tio, tipo, ta ma ño y núme ro de las le sio nes,

igual men te, si la mu co si tis mo di fi có el tra ta -

mien to con agen tes ci tos tá ti cos, pro lon gó la es -

tan cia hos pi ta la ria o pro vo có su rein gre so.

Aná li sis Esta dís ti co

To dos los da tos fue ron ana li za dos con el

pa que te es ta dís ti co STATXACT ver sión 6. Las

di fe ren cias en tre los gru pos se de ter mi na ron

usan do el test exac to no pa ra mé tri co de Jonc -

khee re-Terpstra para las va ria bles or di na les y

el test exac to de Fis her Free man-Hal ton para

las va ria bles no mi na les. Las di fe ren cias a un

ni vel de pro ba bi li dad de 5% se con si de ra ron

es ta dís ti ca men te sig ni fi ca ti vas.

Re sul ta dos

La Ta bla 1 mues tra el día de apa ri ción de

la mu co si tis oral en los gru pos de es tu dio; la

mu co si tis ocu rrió en 15 de los 17 pa cien tes eva -

lua dos, los 2 pa cien tes que no pre sen ta ron mu -

co si tis per te ne cían al gru po SDP. Los días 3 y 4

fue ron los más crí ti cos para la apa ri ción de las

le sio nes de mu co si tis oral, sin em bar go, en los

pa cien tes CDP, el ries go de apa ri ción de esta

com pli ca ción per ma ne ció por ma yor tiem po

(has ta 7 días o más). No obs tan te, es tas di fe ren -

cias no fue ron es ta dís ti ca men te sig ni fi ca ti vas.
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Con res pec to a la se ve ri dad de la mu co si -

tis oral (Ta bla 2), el gra do 1 fue el más co mún

para to dos los gru pos, se gui do del gra do 2,

con una ma yor pro por ción, no sig ni fi ca ti va,

en los pa cien tes CDP. No se ob ser va ron gra -

dos 3 y 4 en nin gu no de los gru pos.

Las zo nas de apa ri ción de la mu co si tis

oral con re la ción al es ta do nu tri cio nal; es mos -

tra da en la Ta bla 3, la zona más fre cuen te men -

te afec ta da fue el ca rri llo, se gui da de la len gua. 

Por otra par te, las le sio nes en los la bios ocu -

rrie ron sólo en los pa cien tes CDP. Los ha llaz -

gos re gis tra dos en re la ción con el ta ma ño y

nú me ro de le sio nes es mos tra do en las Ta -

blas 4 y 5. La se ve ri dad de las le sio nes de mu -

co si tis, en nin gún caso, mo di fi có el tra ta mien -

to con agen tes ci tos tá ti cos, pro lon gó la es tan -

cia hos pi ta la ria o pro vo có su rein gre so.

Dis cu sión

Este es tu dio re por ta el com por ta mien to

de la mu co si tis oral in du ci da por me to tre xa te 

en ni ños y ado les cen tes con leu ce mia lin fo -

blás ti ca agu da, con y sin des nu tri ción pro tei -

ca, que re ci bie ron tra ta mien to con vi ta mi na

C, com ple jo B y oli goe le men tos, se gún va lo -

res de al bú mi na sé ri ca. Los re sul ta dos de este 

es tu dio coin ci den con es tu dios pre vios, que

se ña lan que la mu co si tis oral es una com pli -

ca ción fre cuen te en pa cien tes pe diá tri cos con

ma lig ni da des he ma to ló gi cas que re ci ben qui -

mio te ra pia es to ma to tó xi ca 3, 4. Por otro lado,

tal como lo re por ta la li te ra tu ra, este es tu dio

con fir mó que los tras tor nos nu tri cio na les se

en cuen tran tam bién pre sen tes en la ma yo ría

de los pa cien tes con cán cer; es ne ce sa rio des -

ta car que en el gru po de pa cien tes SDP, sólo

dos, te nían to dos los in di ca do res clí ni cos, an -

tro po mé tri cos, die té ti cos y bio quí mi cos den -

tro de los pa rá me tros nor ma les.

Este es tu dio no en con tró di fe ren cias sig ni -

fi ca ti vas en la in ci den cia y se ve ri dad de la mu -

co si tis oral en tre los gru pos de es tu dio; es pro ba -

ble que la te ra pia en do ve no sa con vi ta mi nas C,

com ple jo B y oli goe le men tos, re ci bi dos por pa -

cien tes CDP como par te del pro to co lo nu tri cio -

nal que re ci ben los pa cien tes del hos pi tal in vo -

lu cra do en el es tu dio, pue da ha ber au men ta do

la to le ran cia a la te ra pia an ti neo plá si ca 13.

Ade más, la se ve ri dad de esta com pli ca -

ción, en nin gu no de los pa cien tes fue ma yor

del gra do 2, por lo que esta con di ción no ame -

ri tó cam bios en el es que ma de tra ta mien to, au -

men to de la es tan cia hos pi ta la ria o pro vo có su

rein gre so. Es pro ba ble que los cri te rios de in -

clu sión para la se lec ción de los pa cien tes, es -

pe cí fi ca men te los re fe ri dos a las con di cio nes

de sa lud bu cal, pue dan ha ber in flui do en

nues tros ha llaz gos, coin ci dien do con al gu nos

au to res 4, 8,10 que re por tan que an tes de so me -

ter se a la qui mio te ra pia la aten ción odon to ló -

gi ca de be rá cen trar se en el con trol de la hi gie -

ne oral, la re so lu ción de ca ries, en fer me dad

pe rio don tal e in fec cio nes ora les cró ni cas, por

cuan to las le sio nes ora les pree xis ten tes pre -

dis po nen a ta les pa cien tes a pa de cer com pli -

ca cio nes ora les.
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Ta bla 1. Día de aparición de la mucositis oral según estado nu tri cio nal.

Día de aparición de la mucositis oral

Estado Nutricional Ningún día 1 a 2 días 3 a 4 días 5 a 6 días 7 o más días

SDP 2 1 4 0 0

CDP 0 3 3 3 1

TOTAL 2 4 7 3 1

P= 0.0567 Test Jonc khee re-Terpstra.    SDP: Sin Des nu tri ción Pro tei ca.    CDP: Con Des nu tri ción Pro tei ca.



Por otro lado, el exa men clí ni co rea li za do 

dia ria men te a los pa cien tes en es tu dio per mi -

tió diag nos ti car la mu co si tis en su fase clí ni ca

ini cial y ad mi nis trar rá pi da men te el tra ta -

mien to para el con trol de esta com pli ca ción,

pu dien do po si ble men te evi tar que la to xi ci -

dad in di rec ta de la qui mio te ra pia, per mi tie ra

el de sa rro llo de un pro ce so in fec cio so 8.

Para una va lo ra ción del es ta do nu tri cio -

nal de los pa cien tes con cán cer es im por tan te

Mu co si tis oral y es ta do nu tri cio nal en pa cien tes pe diá tri cos con Leucemia
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Ta bla 2. Gra dos de mu co si tis oral se gún es ta do nu tri cio nal.

Grados de Mucositis

Estado
Nutricional

0 1 2 3 4

SDP 2 4 1 0 0

CDP 0 7 3 0 0

TOTAL 2 11 4 0 0

P= 0.07483 Test Jonc khee re-Terpstra.   SDP: Sin Des nu tri ción Pro tei ca.   CDP: Con Des nu tri ción Pro tei ca.

Ta bla 3. Ubi ca ción de las le sio nes de mu co si tis oral se gún es ta do nu tri cio nal.

Ubicación de las lesiones

Esta do
Nu tri cio nal

Ninguna Labio 
revestimiento 

cutáneo

Labio
borde
libre

Labio
mucosa

Mucosa
yugual

Paladar
duro

Paladar
blando

Istmo de
las fauces

Lengua Piso
de Boca

SDP 2 0 0 0 4 0 1 0 2 0

CDP 0 2 3 2 5 0 1 0 2 1

TOTAL 2 2 3 2 9 0 1 0 4 1

P= 0.3539 Test Fis her - Free man- Hal ton. SDP: Sin Des nu tri ción Pro tei ca. CDP: Con Des nu tri ción Pro tei ca.

Ta bla 4. Ta ma ño de las le sio nes de mu co si tis oral se gún es ta do nu tri cio nal

Tamaño de las lesiones

Estado Nutricional Ninguna Menos de 1cm 1 a 3 cm. Mayor de 3cm

SDP 2 3 2 0

CDP 0 7 3 0

TOTAL 2 10 5 0

P= 0. 2024 Test Jonc khee re- Terpstra.   SDP: Sin Des nu tri ción Pro tei ca.   CDP: Con Des nu tri ción Pro tei ca.

Tabla 5. Número de lesiones de mucositis oral según estado nu tri cio nal.

Número de lesiones

Estado Nutricional Ninguna 1 a 2 lesiones 3 o más lesiones

SDP 2 4 1

CDP 0 8 2

TOTAL 2 12 3

P= 0. 1119 Test Jonc khee re- Terpstra.   SDP: Sin Des nu tri ción Pro tei ca.   CDP: Con Des nu tri ción Pro tei ca.



to mar en cuen ta in di ca do res clí ni cos, an tro po -

mé tri cos, die té ti cos y bio quí mi cos, el diag nós -

ti co de fi ni ti vo, debe rea li zar se con base en una 

eva lua ción in te gral que in clu ya to dos los in di -

ca do res. Sin em bar go, en nues tro es tu dio, el

va lor de la al bú mi na sé ri ca fue con si de ra do el

in di ca dor que de fi nió la con for ma ción de los

gru pos de es tu dio. La al bu mi ne mia es el me -

jor ín di ce de la bo ra to rio en la eva lua ción nu -

tri cio nal de los pa cien tes, ya que tie ne un alto

va lor pre dic ti vo de com pli ca cio nes aso cia das

a la des nu tri ción. La al bú mi na es una pro teí na

de sín te sis he pá ti ca, de vida me dia lar ga

(apro xi ma da men te 18 días), por lo que es poco 

sen si ble a mo di fi ca cio nes re cien tes del es ta do

nu tri cio nal, de modo que pue de man te ner se

nor mal du ran te bas tan te tiem po a pe sar de un

dé fi cit nu tri cio nal im por tan te. Y tam bién es

po si ble en con trar un des cen so plas má ti co de

al bú mi na sin que exis ta un dé fi cit nu tri cio nal

aso cia do; ello se ob ser va en caso de en fer me -

dad he pá ti ca o re nal con sín dro me ne fró ti co, o 

bien en en te ro pa tías. Asi mis mo, dis mi nu ye en 

res pues ta a trau ma tis mos, ci ru gía, in fec cio nes 

y otros pro ce sos agu dos, al igual que en si tua -

cio nes de ex pan sión de vo lu men pue de ob ser -

var se tam bién una hi poal bu mi ne mia por di lu -

ción 2, 14, no obs tan te to dos es tos fac to res fue -

ron con si de ra dos como cri te rios de ex clu sión

en nues tro es tu dio.

 En con clu sión, los re sul ta dos de este es -

tu dio se ña lan que los pa cien tes pe diá tri cos

con LLA y des nu tri ción pro tei ca, que re ci ben

te ra pia en do ve no sa con vi ta mi na C, com ple jo

B y oli goe le men tos no mues tran di fe ren cias

sig ni fi ca ti vas en la in ci den cia y se ve ri dad de

la mu co si tis oral al com pa rar los con pa cien tes

pe diá tri cos con LLA sin des nu tri ción pro tei ca. 

Estos re sul ta dos su gie ren que la te ra pia nu tri -

cio nal pue de au men tar la to le ran cia a la qui -

mio te ra pia en pa cien tes con tras tor nos nu tri -

cio na les. Sin em bar go, son ne ce sa rios en sa yos

clí ni cos alea to rios con tro la dos que eva lúen la

efec ti vi dad de las te ra pias de so por te nu tri cio -

nal en el con trol de las com pli ca cio nes ora les

in du ci das por los agen tes citostáticos.

Agra de ci mien to

Al Con se jo de De sa rro llo Cien tí fi co y

Hu ma nís ti co CONDES por el apor te fi na cie ro

para el de sa rro llo de esta in ves ti ga ción.
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