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L’enzimologia aplicada a la patologia de l'aparell respiratori té uns
horitzons limitats. Per a sistematitzar la meva intervencié em referiré
primer a la seva aplicaci6 al diagnostic, i després faré esment dels aspec-
tes terapéutics.

ASPECTES DIAGNOSTICS

En els darrers anys, diversos investigadors han observat un augment
dels enzims serosos, especialment de la transaminasa glutamico-oxalacética
i la deshidrogenasa lactica en els pacients neoplasics. En el cas concret
de les afeccions pulmonars, GoLp (1961) troba valors elevats de deshidro-
genasa lactica en el carcinoma bronquial i en el cancer pulmonar metas-
tatic i constata els nivells més elevats en casos de tumor extens i en
aquells que han metastatitzat; els valors tornen a limits normals després
de l'exéresi quirurgica i en bon nombre de casos després de la irradiacié.

El mateix autor assenyala que en les pneumonies bacterianes i viri-
ques i en els infarts pulmonars també augmenta la taxa de deshidrogenasa
lactica, cosa que no succeeix en la tuberculosi i en les altres afeccions pul-
monars. En canvi, observa valors normals de les transaminases glutamico-
pirtvica i glutdmico-oxalacética en el carcinoma broncogenic (fora dels
casos que han fet metistasis hepatiques) i en les pneumonies viriques
o bacterianes.

El sofriment hepatic per aportacié insuficient d’oxigen ha estat conegut
durant molts anys gracies als eximens anatomo-patologics de casos d’hipo-
xia experimental. Recentment, els examens biolodgics sanguinis, especial-
ment aquells que es refereixen a I'estudi dels enzims serosos d’origen hepa-
tic, han permés d’investigar el sofriment del parénquima hepatic en les
insuficiéncies respiratories.
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Ha estat descrit un augment de les transaminases seroses en els asma-
tics en crisi (H. CoLLpAHL, 1961; A. H. EL-SHABOURY i coHaboradors, 1964),
en els episodis d’insuficiéncia respiratoria aguda (H. E. REFsuM, 1963, 1964)
i en els episodis de descompensaci6 aguda dels insuficients respiratoris
cronics (bronquitics cronics, emfisematosos, pneumoconidtics, tuberculo-
sos) (CH. GERNEZ-RIEUX, H. WAREMBOURG i coHaboradors, 1964, 19635). La
importancia de les modificacions de les transaminases és funcié de la bru-
talitat i de la intensitat de l’episodi de descompensaci6 aguda. Si bé les
transaminases poden tenir origens extrahepatics, el grau d’augment i la
participacié important de les glutimico-piruviques pledegen a favor de la
participacié preponderant del fetge en llur elevaci6 en el curs de la hipo-
xia. Les taxes més altes sén observades a l'inici de la descompensacié i, en
abséncia d’agreujament, els valors tornen a la normalitat en menys de
vuit dies.

Hom ha constatat (H. CoLLpAHL; F. GUERRIN, 1965) un augment de
I'ornitin-carbamil-transferasa en el curs de les descompensacions agudes
respiratories. Atesa I'especificitat d’aquest enzim, el seu augment signa
de manera indubtable I'afeccié hepatica per la hipoxia. Sembla estar
en relaci6 directa amb la gravetat de l'episodi de descompensacié. El
retorn a la normalitat és progressiu, més lent que per a les transaminases.

També han estat descrits valors mitjans elevats d’aldolasa (1-6 fosfat)
en les grans sindromes d’hipoxia-hipercipnia. El retorn a la normalitat
encara és més lent que per a l'ornitin-carbamil-transferasa.

La deshidrogenasa lactica esta sovint augmentada, perd de manera dis-
creta. )

En canvi hom no ha observat modificacions en la taxa de fosfatases al-
calines, la qual cosa no és sorprenent perqué llur augment no esta en
relaci6 directa amb el sofriment ceHular hepatic.

Es molt possible que en el sofriment hepatic en el curs de la hipoxia
participin pertorbacions d’ordre vascular, ja que les regulacions vascu-
lars hepitiques sén extremadament labils. També és possible que la
hipercapnia i I'acidosi de les descompensacions respiratories siguin factors
agreujants: de fet, les elevacions més importants s’observen en aquells
casos en qué la hipoxia és acompanyada d’una hipercapnia important.
La significaci6 pronostica d’aquesta afeccié hepatica en el curs de les
insuficiéncies respiratories és encara mal coneguda.

ASPECTES TERAPEUTICS

La utilitat dels enzims en terapéutica pneumolodgica és de valor se-
cundari i es limita a I"is dels enzims proteolitics pancreatics tripsina i
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e-quimotripsina, dels enzims bacterians estreptoquinasa-estreptodornasa i
de la proteinasa papaina, obtinguda de la planta tropical Carica papaya.

En aplicaci6é local hom ha emprat la tripsina, I'e-quimotripsina i I'es-
treptoquinasa-estreptodornasa en el tractament dels empiemes pleurals i
dels hemotoraxs amb la finalitat de dissoldre el pus i els coaguls de fibrina;
indirectament posseeixen un efecte antibacteria pel fet de la destruccié
del medi nutrici en hidrolitzar les proteines i perqué augmenta I'aparicié
de nous granulocits. L’absorcié dels productes de degradacié proteica pot
ocasionar febre, cefalees i nausees; les reaccions febrils s6n especialment
violentes amb I'estreptoquinasa-estreptodornasa.

Per via aerosolica, la tripsina i I'o-quimotripsina provoquen una liqiie-
facci6 de les secrecions viscoses. Hom ha descrit, perd, reaccions colaterals:
irritacié de la mucosa, febre i dispnea. FARBER i coHaboradors, €l 1954,
cridaren l'atencié sobre les alteracions histologiques que es produien
en l'epiteli bronquial del tipus de metaplasies atipiques i de disceratosis
que persisteixen mesos després d’abandonat el tractament.

La via intramuscular i la via oral també han estat emprades. Els re.
sultats, perd, no sén massa brillants.



