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Sindrome de Heiner

Por ¢l Dr. Josk L. FerxAnoez Ecuazimai®)

INTRODUCCION

La leche materna no es solamente el
mejor alimento sino tambien el alimen.
to natural ideal para el nifio recién na-
cido.' La leche de vaca e« el suditute
nis frecuente de la leche materna y de
los alergenos alimentarios de maver po-
iler antigénico.

Bachman y Dvees® en un estudio reali-
zado en 304 lactantes saludahles repor-
taron una incidencia de sensibilizacidn
de 1.3%. Los mismo: aulores’ en olro
trabajo sohre nifios alérgicos menores
e dos afios encontraron un 3075 e ca-
sos positivos a la leche de vaca.

Goldman y colab.* en 700 lactantes 3
niftos, signiendo un eriterio riguroso de
seleccign, en el que se consideraron po-
sitivos silo los casos en que aparecian
simtomas reiteradamente al exponer In
leehe de vaca en 3 ocasiones sucesivas,
encontraron un 14 de incidencia.

Douglas C. Heiner*® de la Universi-
dad de Arkansas, en Mavo de 1960, en
¢l trigisimo meeting de la Sociedad
para la Investigacién Pedidtrica deseri-
hié un sindrome que selectivamente se
establecia en nifios menores de cinco
afios relacionado con la sensibilidad »
la leche de vaca y caracterizado por ri-
nitis erénica, tos, taquipnea, episodios
recurrentes  de  neumonitis v fiehre,
Otros sintomas no constantes eran: vo-
milos recurrentes, diareca, cdlicos, oti-
tis media, hemoptisis. hiematemesis. i

i*) Profesor de Medicing Ioterna de ls Fa-

de la Habana, H.
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ficultades de la deglucién v anorexia.
Con frecuencia se asociaha una anemin
hipocrémica ¥ trastornos del desarrollo
pondoestatural. Siete rasos fueron re-
portados, como producto del estudio del
suero sanguinco do 2.200 nifios, algunos
normales, 65 pacientes de trastomos res-
piratorios crénicos —cuntre cllos casos
de hemosiderosis pulmonar- - v olros
con enfermedades en otros sistemas,
Todos mostraron precipitinas a la le-
che de vaca v prchas intradénnicas
positivas con este antigeno, Los sinto-
mas comenzaron entre los 13 dias el
nacimiento v los 6 meses de edad. Hi--
toria familiar de alergia s encontnd en
el 50°% de los casos, Dos de los pacien-
tes se tormaron asintomiticos con un
cambio de leche de evaporada para ho.
mogenecizada, 4 sdlo mejoraron despud
de la supresion completa de la leche.
v ¢l paciente restante mejord esponta
neamente entre 2.5 v 3.5 afios de edad.

MATERIAL ¥ METODOS

Empleamos la téenica de doble difu-
sion en gel, de Wadsoorth v Creoele,
modificada por Heiner.

1. Portaohjetos corrientes, libres de
grasa y secos, #¢ lralan con una
solocion de agar al 027 a una
temperatura cereana al punta de
ebullicién. (Fig. No. 11.

Eliminado ¢l exceso de agar por
gravedad, se pone una dohle capa
de tape plastico a través de uno
ile loa extremos del portaobjetos
iFig. No. 2).
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3 A 2 ems de distancia del horde
interno de este tape se pone otra
doble capa de tape plastico. (Fi-
gura No. 3).

t. Tres décimas de una solucién de
agar al 1%, enfriada a 60°C se
deposita entre las dos eapas de

tape paralelas entre si. (Figura
No. 4).

Una matriz plastica siliconizada

se¢ coloca sobre el agar. entre las
dos tapes (Fig. No, 51,

&

6. En ¢l agujero central se deposita
el antigeno v en los periféricos
los sueros a estudiar. (Fig. No. 6).

=1

Entre ¢l agujero central y cual-
quiera de los periféricos debe
medir una distancia de 4 mms.
(Fig. No. 71.

8. La matriz original de Wadsworth
preconizada por Crowle tiene 3
agujeros. La modifieada por
Heiner presenta 7 agujeros. To-
dos tienen forma de un embudao
visto desde arriba. (Fig. No. 8).

9. Montada la prueba se coloca en
una vasija de atmésfera hiimeda
para prevenir la desceacién del
agar. Se guarda en el refrigera-
dor. Heiner recomienda observar
la prueba 72 horas antes de re-
portarla negativa. (Fig. No. 9.

1, Las reacciones pueden ser leidas
directamente por iluminacién en
campo oscuro o coloreadas en 4
hanos sucesivos de 10 minutos
cada uno: Agua destilada, Rojo
Thiazine. Acido Acético al 19 ¥
Acido Acético al 19% con el 17
de glicerina. (Fig. No. 10).

11. Las reacciones positivas semejan
unas bandas entre el antigeno v
¢l suero reactor. (Fig No. 11}

Para las pruebas cutineas utilizamos
nna jeringuilla de tuberenlina con agu-
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ja No. 26 y practicamos una prueba in-
tradérmiea con las fracciones albdimina
v easeina de la leche de vaca, suero ho-
vino v un control de Solucién Evans.

RESULTADOS Y COMENTARIOS

Realizamos la técnica de doble difu-
sion en gel en veinte y dos pacientes de
8 meses a 3.2 aios de edad, con eviden-
cias de alergia a la leche de vaca, con
sintomas respiratorios crénicos dados
por bronquitis asmatiforme crisis tipi-
cas de asma bronguial, rinitis crénica
v tos alérgica. (Fig. No. 12).

Nueve pacientes presentaron anemia
hipoerémica, siete tenian manifestacio-
nes de alergia digestiva (vémitos, dia-
rreas o amhbas). doce mostraban un de-
sarrolle pondoestatural inferior al co-
rrespondiente a su edad; nueve hacian
crisis febriles a repeticidn; en cuatro
se reportd otitis media en algin mo-
mento de su evolucidn; y tres estuvie-
ron hospitalizados en diversas ocasiones
durante el 1iltime afio con signos evi-
dentes de nenmonitis, atelectasia o am-
has.

Ocho pacientes también padecian de
dermatitis atépica, aunque de éstos, tres
eslin actnalmente asintométicos; cuatro
pacientes hoan  tenide manifestaciones
de urticaria; diez y seis pacientes han
mostrado eesinofilia en sangre periféri-
ca en alguna ocasiém; en seis pacientes
fue posible demostrar eosinofilia en la
gecrecidn nasal mediante la Téenica de
Hansel; tres pacientes han mestrado
signos radiolégicos compatibles con los
reportados por Heiner y Sears; cinco
pacientes mostraron inversion del Indi-
ce Serina Globulina v en cuatro pacien-
tes se observéd conteo de reticulocitos an-
mentado.

Del total de pacientes, gatorce estan
tolerande leche evaporada o de wvaca

R C. P
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modificado su poder antigenico por coe-
cidn prolongada, cinco de los pacientes
no toleran la leche en ninguna forma, v
tres reciben leche de eabra con huena
tolerancia,

En ninguno de los pacientes pudimos
demostrar las bandas de precipitacién
ohservadas por Heiner ¥ colaberadores
en sus casos, o pesar de que todos
los casos scleccionados eran reactores
positivos a la Jeche de vaca aplicada por
via iotradérmica en concenlraciones
equivalentes de 100 a 1000 unidades de
Nitrégeno Proleico x cc.: esla expe-
riencia coincide con la de los que en
nuedtro medio también han trabajado
en esla materia.” En los casos menores
de un afio, la prucha cuténea se practi-
c6 previo test de escarificacion negati.
vo. Realizamoa transflerencia pasiva se-
gin téenica de Prewstnirz-Kiestner en
nucve pacicntes demostrando la presen-
rin de anticuerpes en cualro casos. No
verificamos la téenica de inmunadifu-
sién en nifios normales o reactores ne-
gativos a la leche de vaca por via intra.
dérmica.

E-c'ﬁ'-:' 31. 1987

CONCLUSIONES

Estudiamos veinte y dos pacientes de
sensihilidad marcada a la leche de vaca,
wes de eilos con manilesisciones pul-
monares que requirieron hospitaliza.
cién en varias ocasiones, que clinica v
radiolégicamente eran compatibles con
¢l roadro tipico del sindeome de Hei-
ner. sin haber demostrano las bandas
de precipitacion descrilas por esle an-
tor.

Hustramos la téenica de inmonodi.
fusién de Wadsworth v Crowle, modifi.
cada por Heiner.

CONCLUSION

The authors have studied 22 patients
with marked sensitivity to cow’s milk
three of wich presented pulmonary ma-
nifestations requiring repeated hospi-
talization and which were clinically
and radiologically consistenmt with 2
typical Heiner's syndrome but did not
show the precipitation bands described
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by this author. Wadsworth-Crowle’s
immunodiffusion technic as modified
by Heiner has been illustrated.

CONCLUSION

On y étdie 22 malades avee sensibi-
lité notable au lait de vache dont 3 pré-
sentaient des manifestations pulmonai-

res requerant Phospitalisation répétée
lesquelles étaient compatibles clinique.
ment et radiologiquement avee du syn-
drome d'Heiner typique sans montrer
les bandes de précipitation décrite par
cet auteur. La technique d'immunodif-
fusion de Wadsworth et Crowle modi-
fie¢ par Heiner a éteé illustrée,
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