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Resumen

Objetivos: Varios datos sugieren un posible papel de los factores inflamatorios en el síndrome de
piernas inquietas (SPI). En este sentido, los resultados de un número limitado de estudios que
evalúan los niveles séricos o plasmáticos de citocinas no han sido concluyentes. Para investigar el
posible papel de varias citocinas (factor de necrosis tumoral α [TNF-α], e interleucinas -IL-1α, IL-1β,
IL-6 e IL-10) como marcadores del SPI idiopático (SPIi), hemos medido sus niveles séricos en una
amplia serie de pacientes y controles con SPIi.

Material y métodos: Evaluamos los niveles séricos de TNF-α, IL-1α, IL-1β, IL-6 e IL-10 en 100
pacientes diagnosticados con iRLS y 110 controles sanos emparejados por edad y sexo utilizando un
método de ensayo inmunoabsorbente ligado a enzimas (ELISA) monoclonal.

Resultados: Los niveles séricos de IL-1α e IL-1β se encontraron por debajo de los límites de
detección, tanto en pacientes con SPI como en controles. Los niveles séricos de TNF-α, IL-6 e IL-10
no mostraron diferencias significativas entre pacientes con SPI y controles en toda la serie, aunque
los niveles de TNF-α fueron inferiores en pacientes varones con SPI en comparación con los
controles varones con SPI. Los niveles séricos de TNF-α, IL-1α, IL-1β, IL-6 e IL-10 no se
correlacionaron con la edad de inicio ni la gravedad del SPI.

Conclusión: Los datos del presente estudio sugieren que los niveles séricos de las citocinas
estudiadas no pueden considerarse marcadores útiles de SPI.


