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Se han reportade experiencias sobre Enfermedad Hemolitica
del Recién Nacido y su tratamiento por Exanguinotransfusién en
Costa Bica, por Loria y Fonseca (8-9) en afios recientes, pero no
hay a la fecha reporie alguno en que se trate de exponer el pro-
blema de los incompatibilidades sanguineas desde un punto de
vista mds general, de acuerdo principalmente a las incidencias de
los diversos factores de los sistemas A. B. O. y Rh-Hr.

Las consideraciones siguienies ne pretenden llenar este vacio,
sino que son et reporte de cifras que en la préctica diaria en el
Instituto Materno Infontil Carit, hemos observado con relacién o
las incompatibilidades aludidas v su comparacién con datos re-
portados en otros paises,

I-MATERIAL Y METODOS
1) Incidencia del Fuctor Bho (D):

Se determiné el lactor Rho (D} mediante la téenica en lmi-
na a 2.300 mujeres de la Consulta Externa del Instituto Carit v o
9610 que pasaron por las salas de partos.

®* TInstituto Materno Infantil Carit.

®%  (Citedra de Pediatria. Escuela de Medicina, Universidad de Costa Rica.
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Z) Invesligucién de Isc-inmunizacién por Rh:

A todas las mujeres Rho (D) Negativas se les praticd una
prueba indirecta de Coombs a comienzos de su control prenaial,
repitiéndole como minimo otra vez ol final del embarazo,

3} Frecuencia cromosdmica Rh-Hr:

En 386 sangres de moridos de pucientes baje estudio, se de-
terminé la frecuencia cromosdmica del sistema Rr-Hr, usondo sue-
ros fipo comercial anti Rho (D). anti hr' (C), anti th” (E} y anti-
hr' {c), mediants la técnica en l&mina

4) Incompalibildiad a ofros factores Rh:

Estudiamos Jos factores rh” {C) th” {E} hr' {¢} ¥ hr” (e} me-
diante sueros comerciales y técnica en lamina, en los cényuges
de 206 matrimonios, cuya caracteristica fundamental fue que la
mujer era Bho {D} Positiva. Esto nos sirvié para reportar las in-
compatibilidades en el sistema Rh Hr o otros factores que no fue-
ran el Rho (D),

5} Determinacién de Grupos A. B. Ou:

En una muestra de 3.500 mujeres atendidas en las salas de
parios y cirugia determinamos los grupos A. B. O., usando sueros
anti A y anti B y técnica en ldmina.

8) Incompatibilidades en el sistemx A. B. Ou

En 408 parejas se determinaron los grupos A. B. O. enn ambos
cényuges, lo que survié para el reporte de las incompatibilidades
en este sistema,

I RESULTADOS

1} Incidencia ‘del factor Bhe(D):

En el cuadro N° | se muestra la incidencia de! factor Bho(D)
en una muesira de mujeres de Ja Consu'ta Externa v en muiefes
que pasaron por las salas de parios, en comparacidén con los re-
sultados oblenidos por Cecilia Caldeddn (2). Como se wve, la
media aritmética es de §.50 por ciento.
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Cuadro Ne 1

INCIDENCIA DEL FACTOR Rho(D) EN COSTA RICA

DATOS DE- Nt*de casos Mujeres Rho (B}  Media
estudiadcs negativos aritmética
Cecilia Caldesdn .. ... . . ... 1.602 166 (6.6 %)

Consulte Externa
1MLC. 2380 150(6.52%,) 6.30%*

Salas de Partos
IMLC e e . $6i0 615¢6.409,,

* Con fecha posterior a nuestras observaciones, Fonseca (5) reporta la inci-

dencia de poblacién Rho(D) negativa en 6.33% sobre 72.243 individuss in.
vestigados,

El distinto tamane de las muestras presentadas podria expli-
car las pequenas diferencias del porcentgje de mujeres Rho(D) ne-
gativas, Lloma poderosamente la atencidn la baja incidencia de
mujeres Rh negativas en nuestre medio al hacer comparacién con
las reportadas en otros paises y en especial en Europa en donde
se ha encontrade que varfa entre 14 y 16 por ciento, excepto los
vascos que muestran una mucho mds alta incidencia de individuos
th negatives {11).

2) Investigacién de Iso-inmunizacién por Rh:

Para electos de la presenie publicacién, hemeos adoptade el
concepto de considerar que una mujer ha sufride una inmuniza-
cién debida al sistema Rk Hr, cuvando la prueba anti-globulina
humana de Coombs practicada en su suere es positiva.  Asf, he-
mos llegado a observar que del total de 9610 partos, ha habido
338 {04} por ciento} de ellos que corresponden @ mujeres inmuni-
zadas. Neo mostrando historia de transfusiones con sangre Rho(D)
positiva, creemos que el {enémeno se debe a una verdadera ise-
inmunizacién materng felal.

En relacién ol iotal de 615 mujeres Rh negativas, el cdl-ulo
arroja la cifra de 6.34 por ciento de madres Rh negativas con evi-
dencias de iscinmunizacién. Allen y Diamond (1} dem I cifra de
8.57 por ciento de mujeres Rh negativas ise-inmunizadas. La di-
ferencia no entramos a andlizarla, anotando Unicamente que ol
investigar el lactor Rho(D) en los producios de 140 madres Bh
negativas no inmunizadas, encontramos 42 casos (30 por ciento)
en dos cuales el nifio fue también Rh negative, v que €l cdlculo




326

de la incidencia del antigeno Rh {d) en la muestra de 8.610 mu-
jeres, hecho segin Hackel (6) da 0.253 y por o tanto la propor-
cidén de individuos Rhe (D) positives heterozigotos serd de 0.3780

3) Frecuencia Cromosémica Rh-Hr:

La indidencia de los otros lactores del sistema Rh-Hr en la po-
blacién blanca, no se han reporiade o X fecha en nuestro pafs.
Indicamos en el cuadro N° 2 la proporcién de fenotipos encontra-
dos en una muestra de 386 casos tomados o ozor,

CUADRO N¢ 2

Fenotipos Rh-Hr encontrados en una muestra de 386 sangres.

Fenotipo: CCDE CCDea CdDE CdDeo ceDeo ccDE ceddes CCddee

N? de
sangres:

Porcentaje: 078 1786 1788 2928 829 1891 673 0.2 100

3 69 69 113 32 73 26 H 386

Légicamente encontramos en diche cuadro una baja inciden-
ciar de aguellos fenotipos con reaccién negativa para el suero anti
Rho(D} compartivamente con otras poblaciones, Esto queda cla-
ramente comprobado al estudiar la frecuencia de los cromoesomas
Rh en la misma muestra, caleulada por el métode simplificade
de Fischer (11), tal como lo mostramos en el Cuadro N¢ 3, en el cual
puede cobservarse que los cromosomas que llevan el factor hro
{d) o sean la nomenclatura inglesa cde, Cde, ¢dE y CdE son {(ni-
camente comparables en {ercuencios a las cifras encontradas por
Salazar Mcallén (11} en México D. F., tal como era de esperarse
por razenes etnoldgica,

CUADRQ N%3

Incidencia de fos Cremosomas Rh en Ja Poblacién Costarricense
comparativamente con oiras pobbaciones

cde CDe <DE Cde <o¢dE  cDe CDE  CdE

POBLACION 1 N* 1 (h () (R {(R) (R) (Ro) (Rz) (Ry)

Sag Paule ... I3g] 03900 04060 01150 0.0i70 0.0090 0.0680

Vascos e e - 1671 05723 03376 00588 Q.0157 00000 o005 D.0000 0.0000
Ingleses ... 0.3886 {4205 0.411 00098 30§18 00257 0.0024 o
México D. F. ... 8191 0.2542 04011 0.1579 Q0006 00155 (0.05497 (.0844 m
Costa Rica

{inat Cenit) ... .. 386] 02594 0.4193 04777 00050 00000 ©1279 0.0197

Cosia Rica

{Indios Guatusos) 651 00000 03546 D.5746 0.0000 00000 0.035¢ 0.0354
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En el Cuadro N2 4 mostramos los resuliados del cdlculo de la
frecuencia génica, en comparacién con datos de Race y Cols (11)
en la poblacién inglesa, quedando claramente establecide que
ke frecuencia del lactor hro{d} es significativamente més baja en
nuestra poblacién ,compensdndose légicamente por una dalia fre-
cuencia del factor Rho {D). Los otros genes no ofrecen grandes
diferencias en sus frecuencias con respecte a la poblocién estu-
diada por Race.

CUADRO Ne 4

CUADRO COMPARATIVO DE LA FRECUENCIA
DE LOS GENES Rh

GENES I ¢ D E c d o
ingleses
(Race v Cols) ... 0.4198 5897 0.155 0.5673 04103 C.8446
Instituta
Carit oo - 04350 {1.7356 0.1884 £.5650 0.2644 08116

4) Incompatibilidud a otres facteres Rh:

En los 206 matrimonios en que determinamos los factores del
sistema Rh-Hr en ambos cdnyuges, encontramos las incomratibi-
lidodes que mostramos en el Cuadro N° 5. Llama la atencidn que
aunque el 54.37 por ciento de estas uniones son incompatibles
por alguncs de los factores Rh Hr, exceptuande el Rho(D}, no ha-
yamos observado ningtin coso en que con certeza poddamos res-
ponsabilizarlos como causa de Enfermedad Hemolitica sufrida por
los productos de estas uniones,

5) Determinacién de Grupos A. B. O.:

En los 3500 casos en que investigomos el grupe songufneo
A B.O. encontramos una marcada predominancia del Grupo Q.
Creemos 16gico este resultado si recordamos que nuestros indige-
nas pertenecion en su totalidad o este grupo, tal come parece des-
prendersa de los trabajos de Fuentes {4} en los indios Guatusos y
de las investigaciones de Matson (7} en los Mayas. En el cuadro
N° & mosiramos nuestros resultados en comparacion con los ob-
tenidos por Picado y Trejos {10} y por Echandi €3). Las marca-
dgs diferencias mosiradas con los resultades de Picado vy Trejos
bien pueden explicarse por la baja potencia y especificidad que
mostraban los sueros anli A y anti B usados en la época en que
dicho {rabajo se realizé.
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CUADRO N° 5

Incompatibilidad por ctros factores del sistema Rh
Hr en un total de 206 matrimonios con mujer Hh +.
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CUADRO N* 6
DISTRIBUCION DE LOS GRUPOS A.B.Q, EN COSTA RICA

MUESTRA DE: N*de %A %B %AB %O
sangres

Picado y Trejos ... ? 28 13 3 56

Echandi ... ... . 30,639 3.4 £3.23 3.09 52.54

Institute Carit ... . . 3.500 31.23 12.97 3.83 5277

Fuentes {Guatuzos) ... 75 000 0.00 G.00 HD.00

En el cuadro N° 7 se muestra un estudic comparative de
los grupos A.B.O. encontrades en nuestre muestra vy los de la
poblacién inglesa andlizada per Race y Sanger (11), ost como
los de la poblacién Maya obtenidos por Salazar Mallén. Grandes
diferencias se observan, en especial con la poblacién europeq, las
cuales son mds evidentes en las cifras de las frecuencias génicas.

CUADRO N° 7

FRECUENCIA DE LOS GENES A.B.O. EN EL INSTITUTO
CARIT Y OTRAS POBLACIONES

Poblacién % de fenotipos Frecuencia génica Suma

Q A B AB 3 P q
INST. CARIT . ... 5277 3123 1297  303[07280 @.18820.0838 1.0000
INGLESES ... .. 4668 4172 836 304 | 06831 (2569 0.0670 1.0008
MAYAS . S4.2] 452 n72 054 | G.9680 0.C2560.0063 0.9999

€) Incompatibilidad en el sistema A.B.O.:

Fn 408 matrimonios investigames el grupo A. B. O. a ambos ¢én.
yuges, encontrande que el 62.5 por ciento de ellos no mostraban in-
compatibiladad. En los restantes la incompatibilidad mds frecuente-
mente encontrada es la debida al Grupo "A”, tal como era de espe-
rarse en vista de su mayor incidencia. (Cuadro Ne 8).

Ante la dificultad de determinar con exactitud la etioiogia de
ictericias del recién nacido no debidas al sisterna Rh-Hr, hemos
considerade como producto afectado per incompatibilidad A B O.
a aquellos que presentande grupos sanguineos incompatibles con
la madre, ademds alcancen una cifra mavor de 15 mg. por ciento
de bilirrubinemia en las primeras 48 horas de vida. Concepto que
admitimos discutible. Sobre esta base hemos calculado que de
2691 partos, por nosotros estudicdos en el Institulo Carit, el 0.97
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por ciento fueron con producto afectado por dlguna de las for-
mas clinicas mds severas de la Enfermedad Hemolitica a incom-
patibilidad A.B.O. Al hacer los cdlculos de nifios afectados en
baose al 37.5 por ciento de matrimonios incempatibles por este sis-
tema de grupos sanguineos, observamos que Unicamente al 2.63
ror ciento de esas uniones dio nifios ictéricos,

CUADRO N® 8

Incompatibilidad por A.B.O.
en 408 mairimonios
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I — CONCLUSIONES

1} Se comprueba 1a alte incidencia del factor Rho (D} en nues-
fro medio, pues encontramos que el porcentaje de mujeres Rho
(D) negativas es de 6.50 por ciento,

2) Observamos gue el 041 por ciento de los ninos nacides
en el Instituto Carit, presentaron formas de enfermedad hemoli-
tica, debida a incompatibilidad del factor Rho(D), ¥y que el 0.97
por ciento fue ofectado por incompatibilidades del sistema A.B.
0., sumando por lo tanto un total de 1.38 por ciento los nifios
afectados. Elevando estos cifras o escala nacional es de espe-
rar que scbre 62.308 nacimientos que como promedio anual se
presenté en nuestro pals {12), 860 de estos ninos debieran haber
presentado problemas de esta indole.  Reliriéndonos exclusiva-
mente & los nifios atendidos en Instituciones del Sistema Hospita-
laric Nacional, vemos que el 1.38 por ciento de casos que supo-
nemos alectados alcanzaria a la cifra de 403, repartidos tal come
se muestra en ¢l cuadro Ne 8 para el afic 1960.

CUADRO N¢ 8

NINOS SUPUESTAMENTE AFECTADOS SOBRE 29.247 NACI-
MIENTOS HABIDOS EN INSTITUCIONES HOSPITALARIAS

EN UN ARO
o o AFECTATOS

INSTITUCIONES NACICOS
por Rh  por ABO. Total
Institute Carit {chservados) ... . 3527 14 34 48
Hospital San Juan de Dios ... .. 7.324 30 71 101
Hospital Central Seguro Social . 2144 g 2] 30
Otros Hospitates . ... .. . 16.252 13 158 224
TOTAL o ocmermammnc ot ottt i 2 it 29.247 119 284 403

El cdlculo hecho sobre lus mujeres Rh negativas exclusiva-
mente, nos indica que el 6.34 por ciento de ellas mostrd signos de
iso-inmunizacién.  Enire las posibles causas de esia boja inci-
dencia de iso-inmunizacién anotamos el porcentaje de individuos
Rh positivos heterozigotos en nuestra poblacién, et cual calculamoes
es de 37.80 por ciento,

IV — RESUMEN

a) La incidencia del factor Rho{D) negative es de 6.5% en
nuesira poblacién,

b) Se enconird un 041% de mujeres inmunizadas al sistemct
de Rh-Hr en un total de 8.610 partos.
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¢} En 615 mujeres Bh negativo, hubo un £.34% de inmunizadaos.

d) Se investigd la frecuencia Cromosémica Bh-Hr y se com-
rard con la de otros paises.

e} Solamente e} factor Rho{D) dio incompatibilidad y casos de
enlermedad hemolitica; los otros factores aungue demos-
trados incompatibles en varias uniones, no se inmunizaron
ni dieron nifios afectadoes.

f) La incidencia de grupos scmguineos, sistema A.B O. fue:
052.77% — A: 31.23% — B: 1297% — AB: 3.303%.

g) Se investigé las incompatibilidades ABO en 408 matrimonios
encontrdndose presente en un 37.5% de casos con predo-
minic de incompatibilidod a grupe A,

h) Unicamente el 0.97 por ciento de los producios de 9.610 par-
tes, suirieron ictericia por incompatibilidad A.B. O.

i} De todos los matrimonios incompatibles por A, B. O., sola-
mente el 263 por clento fuvo ninos ictéricos.

3} En base a las cifras anlericres se calcul$ el ntimere de ni-
fos alectados en el territorio nacional.
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