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Relacidén entre los niveles de colinesterasa y

los grupos sanguineos ABO y Rh

Relationship between cholinesterase levels and

blood groups ABO and Rh

JAIME CARMONA-FONSECA * MEDELLIN

Resumen

Antecedentes: se postula que las embarazadas Rh-negativo tienen actividad de colinesterasa
plasmatica significativamente menor que las Rh-positivo, aunque otros no encuentran tal relacidn;
ademds, se dice que tal asociacion no aparece en no gravidas, ni en hombres.

Objetivo: conocer la relacion entre grupos sanguineos ABO-Rh con los niveles de colinesterasas
eritrocitaria y plasmdtica en poblacién general, por sexos, y en gestantes.

Metodologia: disefio descriptivo, transversal, prospectivo, con muestras de poblacién laboral
adulta, no expuesta a plaguicidas inhibidores de colinesterasa (PIC), afiliada al Seguro Social y situada
en el valle de Aburrd y en el cercano oriente antioquefio (Oriente), departamento de Antioquia,
Colombia. Se midieron colinesterasas eritrocitarias y plasmdticas con cinco técnicas diferentes y se
fenotipificaron los grupos ABO-Rh con sueros comerciales.

Resultados: en la enzima eritrocitaria, siempre el valor menor corresponde al grupo B y al Rh-
negativo y el mayor valor al grupo AB y al Rh-positivo; esta regularidad no se observa en la enzima
plasmadtica; sin embargo, las enzimas eritrocitaria, plasmdtica y en sangre total no muestran diferencia
significativa por grupo ABO ni factor Rh dentro de ningtn estrato region-sexo. En este estudio, todas las
embarazadas fueron Rh-positivo y no se pudo evaluar la relacién entre colinesterasa y grupo Rh en ellas.

Conclusion: a) no encontramos asociacion entre los grupos sanguineos ABO y Rh con el nivel de
ninguna clase de colinesterasa en no gestantes, en hombres y en poblacion general; b) no pudimos
evaluar la relacion entre colinesterasa y el Rh de las gestantes. (Acta Med Colomb 2006; 31: 104-112)
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Abstract

Background: it is postulated that Rh negative pregnant women have significantly less plasma
cholinesterase activity than the Rh positive, although others have not found this relationship. In
addition, such association is not seen in non-pregnant women or in men.

Objective: to find the relationship among ABO-Rh blood groups and the levels of erythrocytes and
plasma cholinesterase, in the general population according to gender as well as in pregnant women.

Methodology: descriptive, cross-sectional and prospective design. Samples from adult working
population (18-59 years) were taken, they had not been previously exposed to inhibiting cholinesterase
pesticides (ICP) and worked in companies affiliated to the Social Security, located in the Valle de
Aburrd and the Near East of Antioquia, Colombia. Erythrocyte and plasma cholinesterase were
measured by five different methods and the commercial serums were used to identify the phenotypes
ABO and Rh.

Results: the smallest values of the erythrocytes enzyme always corresponded to group B — negative
Rh and the greatest values to group AB - positive Rh. This regularity was not observed in the plasma
enzyme, however, the erythrocytes, plasma and total blood enzymes did not show significant differ-
ence according to neither group ABO or Rh factor within any layer region-gender. In this study, all the
pregnant women were positive Rh and it was not possible to be evaluated the relation between
cholinesterase and Rh group in them.
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Conclusion: a) we did not find any association between blood group ABO and Rh with any

cholinesterase level in non-pregnant women, in men and in the general population. b) We could not

assess the relationship between cholinesterase and Rh in pregnant women. (Acta Med Colomb 2006;

31: 104-112)

Key words: cholinesterase, blood group ABO, blood group Rh, gestation, gender.

Introduccion

Un sistema de grupo sanguineo (SGS) es un grupo de
antigenos codificados por alelos' en un locus genético
unico o en varios locus tan estrechamente ligados que no
ocurre cruzamiento (crossing over) o es muy raro. Por
otra parte, una coleccién antigénica es un grupo de
antigenos fenotipica, bioquimica o genéticamente rela-
cionados pero de los que no se conoce que sean alélicos.
Se han identificado 23 SGS y cinco colecciones de
antigenos (1), entre los cuales los sistemas ABO y Rh son
de gran importancia. Los caracteres o rasgos transmisi-
bles, como los SGS, se heredan segtn la base y las leyes
genéticas mendelianas (1, 2).

La colinesterasa es una enzima que produce la hidrdlisis
de la colina y de varios de sus ésteres, como la acetilcolina,
que es un mediador de la conduccién del impulso nervio-
so. La colinesterasa eritrocitaria (EC 3.1.1.7), también
denominada verdadera, especifica o de tipo e, se encuen-
tra exclusivamente en las neuronas, en las sinapsis
ganglionares de la estructura neuromuscular del organis-
mo y en los eritrocitos. La colinesterasa plasmadtica o
sérica (EC 3.1.1.8) también llamada seudocolinesterasa,
colinesterasa inespecifica, butirilcolinesterasa o de tipo s,
estd presente en casi todos los tejidos (principalmente en
el higado) y en el plasma, aunque se encuentra en bajas
concentraciones en el sistema nervioso (3-5). Ambas cla-
ses de enzimas difieren marcadamente en cuanto a su
origen, la estructura, la especificidad de sus sustratos y su
funcién bioldgica. Como toda enzima, la colinesterasa
estd bajo control genético. Algunas variantes genéticas
actian normalmente pero otras lo hacen en forma defi-
ciente. Es posible identificar los fenotipos enzimaticos,
para lo cual existen muy diversos métodos y técnicas de
medicién de la actividad de la enzima, pero ninguno es
universalmente aceptado y los sustratos enzimadticos son
muchos y muy diferentes las condiciones de actividad;
ahora es posible identificar los genotipos verdaderos de la
enzima, mediante analisis del ADN (6-7). Mas de 20
mutaciones se han identificado en el gen de la butiril-
colinesterasa (colinesterasa plasmatica), ocasionando ac-
tividad deficitaria (8).

Se conoce un polimorfismo de supresién/insercién del
gen de la colinesterasa y una asociacion entre los genotipos
de este polimorfismo y los niveles séricos de la enzima, de
tal forma que las personas homozigotes (DD) para el alelo

' Alelo: genes que ocupan un mismo lugar —locus— en un cromosoma homélo-
go.
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de la supresion (deletion, en inglés) tienen los niveles
plasmaticos mayores, mientras que las homozigotes para el
alelo de insercién (II) poseen los niveles mds bajos y las
heterozigotes poseen valores intermedios; la fuerza de esta
influencia varia en poblaciones de diferente origen étnico
(9). Ademas de las variaciones normales de indole genética
como las antes referidas, los niveles de la enzima pueden
verse afectados por variantes genéticas disfuncionales, por
exposicion a inhibidores enzimdticos, por biosintesis redu-
cida (10).

Se ha informado cierta relacion del factor Rh con la
colinesterasa plasmadtica entre mujeres embarazadas, aso-
ciacién no encontrada en no gravidas, ni en hombres; los
autores sefialan que el nivel de actividad en sangre materna
y del cordén umbilical fue significativamente menor en las
mujeres Rh negativa que en las Rh positivo (11); otros
autores no han hallado tal asociacion (12). También se ha
informado que una mutacién en el codén 322 del gen de la
acetilcolinesterasa (eritrocitaria) humana explica el
polimorfismo del grupo sanguineo YT de Cartwright (13) y
que tal enzima porta el antigeno Yta y estd reducida o
ausente en el fenotipo Yt(a-b-) (14-15).

Nosotros hemos establecido valores de referencia de
colinesterasas en sangre total (16), eritrocitaria (17) y
plasmatica (18) para poblacion laboral activa, masculina y
femenina de 18-49 afios, de dos regiones del departamento
de Antioquia, Colombia; en esas mismas poblaciones he-
mos establecido los valores de actividad de tales enzimas
en mujeres con diferente estado hormonal sexual (gestantes,
en menstruacién y menopdusicas) (19) y hemos establecido
los valores de referencia para hemoglobinas (cianometa-
hemoglobina y oxihemoglobina) y hematocrito en las po-
blaciones (20). De igual manera, hemos identificado los
fenotipos de los sistemas de grupos sanguineos ABO y Rh
en esas dos poblaciones (21).

El objetivo de este informe es dar cuenta de las relacio-
nes entre los niveles de colinesterasa con los grupos san-
guineos ABO y Rh, el sexo y el estado gestacional, en la
poblacion laboral del valle de Aburrd y del cercano oriente
de Antioquia.

Metodologia
Los datos de este trabajo hacen parte de un estudio sobre
colinesterasas, en el cual se hizo un diseflo de la muestra
con criterios estadisticos y epidemioldgicos, para asegurar
que la misma fuese representativa de la poblacion de refe-
rencia. A continuacién se resumen los aspectos metodo-
l6gicos.
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1. Disefio de la muestra poblacional

Se aplico un disefio descriptivo, transversal y prospectivo.
Se tomaron sendas muestras de las poblaciones laborales
adultas, de 18 a 59 afios, no expuestas a plaguicidas inhibi-
dores de colinesterasa (PIC), vinculadas a empresas afilia-
das al Seguro Social y situadas en el valle de Aburrd y en el
Ilamado cercano oriente antioquefio (Oriente). Las dos mues-
tras se tomaron independientemente una de otra. El valle de
Aburra incluy6 los municipios de Caldas, La Estrella, Itagiif,
Sabaneta, Envigado, Medellin, Bello, Copacabana, Girar-
dota y Barbosa. El Oriente incluy6 a Rionegro, Guarne,
Marinilla, Santuario, Carmen de Viboral, El Retiro y La
Ceja. El Oriente es la region del departamento de Antioquia
mads cerca de Medellin, la capital departamental. En estas
dos dreas se concentra mas de 80% de la poblacion laboral
activa afiliada al Seguro Social. Mediante entrevista a los
responsables de salud ocupacional de cada empresa se
obtuvo informacién para asegurarse que en tal empresa no
se usaban productos inhibidores de la colinesterasa. Tam-
bién con una entrevista a cada trabajador que acept6 parti-
cipar se descarté que usase en el trabajo, en el hogar o en
otro sitio, sustancias anticolinesterasa.

Se usaron los datos censales de 1985 para los
municipios del valle de Aburrd y del cercano oriente
antioquefio, se calcularon las proporciones de cada sexo
con respecto a la poblacion de 18 a 59 afios en cada region
y también las proporciones de cada grupo de edad con
relacion a la misma poblacidn; tales proporciones por edad
y sexo se usaron para aplicarlas a las proyecciones
poblacionales de 1990 para dichas zonas. De esta manera
se conformaron los ocho estratos poblacionales de cada
drea: 2 sexos x 4 grupos de edad = 8 estratos sexo-edad.

El tamafio de la muestra se calculd con base en e= 0,008,
0. = 0,05 y un nivel de confianza (1-o) de 0,95. El tamafio
muestral (n) para el valle de Aburra resulté de 403 y para
Oriente de 402 y se calcul6 con la ecuacidn:

N 72 §?

SA(N-1)+27° S

donde los simbolos significan:
tamafio de la muestra
tamafio de la poblacion de referencia
unidades Z de la distribucién normal de probabilidad.
En este caso, Z serd igual a 1,96, puesto que tomamos
4=0,05
S: desviacion estandar (tipica), es decir, 0,082. Se obtuvo
este valor a partir de los datos de Rider sobre
colinesterasa en hombres y en mujeres, donde las des-
viaciones estandar fueron 0,081 y 0,082, respectiva-
mente (22); se decidié emplear la mayor para obtener
la muestra de mayor tamaifio.
e: maximo error de muestreo aceptado, es decir, e =
0,008. Es la desviacion que se acepta que puede tener

S
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la media aritmética de la muestra con respecto a la
media poblacional (e = % error x 1).

El error de muestreo se definié mediante un ejercicio
estadistico para observar como variaba el tamafio de la muestra
segtin el cambio de “e”; se usé un nivel de significacion (4)
del 5% (4= 0,05) y se escogi6 un “e” de 0,008 (8 por mil)
mediante: e = 0,0105 x 0,758 * 0,008, es decir se acepta que
el valor poblacional difiera del muestral en un 1,05%, que
multiplicado por la media poblacional lleva a un error de
muestro de 0,008 unidades reales (por ejemplo, delta de pH/
hora o U/mL). Con un valor de “e” que tan pequefio, su
influencia en el tamafio de la muestra es intensa, de tal forma
que cuando “e” aumenta levemente, disminuye grandemente
el tamafio muestral.

El disefio muestral se hizo por el procedimiento de afijacién
proporcional (segtin sexo y edad) y con el método de muestreo
aleatorio estratificado para el cdlculo del tamaifio de la mues-
tra por estrato.

Los sujetos incluidos en la muestra fueron trabajadores
activos, de uno u otro sexo, con edad entre 18 y 59 afios,
residentes en alguno de los municipios citados, vinculados a
una empresa asentada en uno de tales lugares, afiliados al
Seguro Social. Las personas de 60-75 se hallaron vinculadas al
trabajo, durante la ejecucion de la investigacion, y se incluye-
ron en forma adicional a las exigencias de la muestra solo con
fines exploratorios; la muestra de este estrato no se disefid
porque se pensé que deberia ser muy reducido dentro de la
poblacion laboral activa. Los trabajadores incluidos en la
muestra prestaban sus servicios en empresas de textiles, con-
fecciones, alimentos, produccién de papel, hospitales y cen-
tros de salud, recreacion, transporte de personas, vigilancia.

Los individuos finalmente estudiados fueron tomados al
azar entre quienes aceptaron participar en el estudio y po-
sefan las anteriores caracteristicas, que obraron como crite-
rios de inclusién. Cuando el trabajador acepto participar, se
le aplicé una encuesta personal con el fin de excluir a aque-
llos que presentaran enfermedades o condiciones que pudie-
ran modificar los niveles de actividad de la enzima (ver
adelante: criterios de inclusién). La persona rechazada se
reemplazé por otra escogida también por su decisién de
participar en el proyecto y que cumpliera los requisitos de
admision.

Una vez definido el tamafio muestral para cada region
(valle de Aburrd y Oriente) se procedi6 a la seleccion de los
participantes en el estudio, mediante el criterio de vincularse
voluntariamente luego de recibir explicacion sobre la inves-
tigacion. Se obtuvo el consentimiento escrito informado,
firmado por cada participante. Las dos muestras finales re-
sultaron de 415 personas en Aburrd y 412 en Oriente, para un
total de 827 trabajadores.

2. Recoleccién de informacién

Las empresas se visitaron en horario de plena actividad
laboral, se reunié a los trabajadores y se explicaron los
objetivos de la investigacion, los requisitos para poder parti-
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cipar, los riesgos de la toma de la muestra de sangre y el
destino exclusivamente para esta investigacion de todos los
datos recogidos con el formulario y con el andlisis de la
muestra de sangre. Cada persona firmé un documento de
consentimiento informado donde expresé la autorizacion
para ser incluida en la investigacion.

Uno solo de los investigadores hizo una entrevista a cada
uno de los trabajadores que aceptaron participar en el traba-
jo, con el fin de aplicarle un formulario disefiado para reco-
ger la informacién sobre identificacion general, edad, sexo,
uso en el trabajo, en el hogar o en otro sitio de sustancias
anticolinesterasa, presencia/ausencia de estados fisiolégicos
como embarazo y menstruacion, presencia/ausencia de en-
fermedades, presencia/ausencia de ingestion de drogas (ver
los criterios de inclusion). Si el trabajador llenaba los requi-
sitos de inclusion, se tomaba de inmediato la muestra de
sangre para el estudio.

3. Criterios de inclusién en el estudio

Ya se enunciaron varios rasgos que se aplicaron como
criterios de inclusion. Estados fisiolégicos como embarazo y
menstruacion, que modifican los valores de actividad
colinesterasica, no fueron causa de exclusion. También se
investigo sobre la presencia de enfermedades que alteran los
niveles de colinesterasas y quien tuvo alguna de ellas no se
incluyo6 en el estudio. No se excluyd a quien usaba medica-
mentos para alguna enfermedad crénica si el trabajador de-
cia sentirse bien, pero quien dijo tomar medicamentos y
afirmé no estar con buena salud si fue dejado por fuera del
estudio. El color de la piel y los rasgos morfolégicos faciales
y corporales, que algunos llaman “raza”, no fue criterio de
inclusién. Todos los trabajadores estudiados estaban labo-
rando en el momento de su inclusion.

4. Técnicas de medicion de la colinesterasa
Los métodos y técnicas aplicados para medir la actividad

colinesterasica, asi como las condiciones especificas de la-

boratorio, se describen con detalle en los informes previos;
en forma resumida, fueron:

e Meétodo de Michel. Basado en una técnica poten-
ciométrica, mide eléctricamente la cantidad de acido
segtin el cambio de pH producido por la accién de la
enzima en una solucién tampdn estidndar durante un
tiempo determinado. Se usé potenciémetro Metrohm. La
unidad que emplea es delta de pH/hora (22-25).

e Método EQM®. Fundamentado en la técnica espec-
trofotométrica, hace uso de un colorimetro con fuente
diddica emisora de luz (LESDC, por la sigla en inglés) y
mide la cantidad de acido en funcion del cambio de color,
el cual, a la vez, revela la modificacion del pH. Este
método LESDC aplicado hace uso de un fotocolorimetro
portatil fabricado por EQM Research Inc. (Cincinnati,
Ohio, USA); se utilizé el modelo 176. Se mide en unida-
des por mililitro (U/mL) (26). Este método es una modi-
ficacién por Magnoti (27-28) del método de Ellman (29).
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e Meétodo Monotest®. Derivado de una técnica cinética,
mide el viraje en el color como expresion del cambio de
pH. Se usé espectrofotometro UV/VIS Perkin Ellmer
con reactivos Boehringer Mannheim (conocidos como
Monotest®). Se expresa en unidades/L, que son dife-
rentes a las de EQM (30).

e Método Lovibond®. Usa una escala de medicién que
es discreta y avanza de a 12.5%. Se emplea sangre total
como muestra bioldgica para estudio y mide tanto la
enzima eritrocitaria como la plasmatica (31).

5. Fenotipificacion de los sistemas ABO y Rh

Se usé muestra de sangre total para la hemoclasificacion,
que se ejecutd con antisueros monoclonales tipificadores
del sistema ABO (anti-A, anti-B) y anti-D para el Rh; esos
antisueros se obtuvieron en el comercio (Lorne Laboratories
Ltd, UK).

6. Anélisis estadistico
Los datos se consignaron en una hoja de célculo, de

donde se importaron con los programas Epilnfo 7.0 y SGplus

7.0 para el andlisis y la construccion de graficos. El andlisis

consistié en:

a) Cdlculo de frecuencias y de medidas de resumen.

b) Chi cuadrada (X2) como prueba de asociacion entre dos
variables cualitativas.

c) La diferencia estadisticamente significativa entre me-
dianas de colinesterasa por grupo ABO o Rh fue eva-
luada con la prueba de Kruskal y Wallis (andlisis de
varianza no paramétrico). Cuando se detecto diferencia,
se uso la prueba mds precisa de andlisis de rangos
multiples de Newman Keuls para reexaminarla.

Las decisiones sobre significacion estadisticamente siem-
pre se toman con p<0,05.

Resultados

De los 827 trabajadores estudiados, 415 pertenecen a
empresas del valle de Aburrd y 412 a otras del cercano
oriente antioquefio; 390 son hombres: 193 en Aburrd y 197
en Oriente; y 437 son mujeres: 222 en Aburrd y 215 en
Oriente.

Casi 60% de la poblacion tiene grupo O, 32% es grupo A,
7% es B'y 1% es AB. El 89% de la poblacion tiene factor Rh
(Rh positiva) y 11% es Rh negativa. La distribucion de los
grupos sanguineos ABO por region indica que hay asocia-
cién estadisticamente significativa entre las dos variables
(0,0218457), debido a que ocho de los 11 trabajadores con
grupo sanguineo AB y 40 de los 61 con grupo B se encuen-
tran en Aburrd (Tabla 1). Entre region y factor Rh no existe
asociacion significativa. No hubo diferencia significativa en
las frecuencias de fenotipos ABO ni Rh segtin el sexo.

Los valores promedios de colinesterasa eritrocitaria son
estadisticamente similares entre Aburrd y Oriente cuando
se miden con EQM pero son significativamente distintos al
ser medidos con Michel (Tabla 2). Los niveles de enzima
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Tabla 1. Niimero y porcentaje de trabajadores por grupo sanguineo ABO y factor Rh en
valle de Aburrd y cercano oriente antioquerio.

Region Factor Rh
Aburra Positivo Negativo Total
Nimero (%) Nimero (%) Nimero (%)
Grupo ABO
(¢] 205 (56) 29 (57) 234 (56)
A 118 (32) 15 (29) 133 (32)
B 34 .(9) 6 (12) 40 (10)
AB 7Q2) 12 8 (2)
Total 364 (100) 51 (100) 415 (100)
Oriente
(0] 229 (62) 31 (74) 260 (63)
A 118 (32) 10 (24) 128 (31)
B 20 (5) 1) 21 (5)
AB 3(0) 0 (0) 3(0)
Aburra+Oriente 370 (100) 42 (100) 412 (100)
(0] 434 (59) 60 (65) 494 (60)
A 236 (32) 25 (27) 261 (32)
B 54.(7) 7(7) 61 (7)
AB 10 (1) 1(1) 11 (1)
Total 734 (100) 93 (100) 827 (100)

plasmaética son estadisticamente similares por region, tanto
con el método de Michel como con EQM, pero con Monotest
la media es estadisticamente mayor en Aburrd que en Orien-
te.

Las colinesterasas se comportaron segun el factor Rh y
el grupo sanguineco ABO como muestra la Tabla 2. En
resumen, las enzimas eritrocitaria, plasmdtica y en sangre
total no muestran diferencia significativa por grupo ABO,
ni factor Rh dentro de ningin estrato regién-sexo. Los
valores de la actividad enzimdtica eritrocitaria y plasmatica,
por grupos ABO y Rh, aparecen en la Tabla 3. En la enzima
eritrocitaria, con excepcién de lo que sucede con la técnica
de Michel en Aburrd, siempre el valor menor corresponde
al grupo B y al Rh negativo y el mayor valor al grupo AB y
al Rh positivo; esta regularidad no se observa en la enzima
plasmadtica; sin embargo, no hay diferencia significativa en
ninguna comparacién (p>0,05). El andlisis de varianza del
total de datos (n= 827) de la colinesterasa medida por cada
una de las seis técnicas en funcién de grupo ABO y factor
Rh no mostré asociacién significativa para ninguna de
estas variables ni su interaccion; lo mismo sucedié cuando
tal andlisis de dos vias se hizo dentro de cada region (Aburrd,
Oriente).

La actividad colinesterdsica en eritrocitos fue similar
(p>0,05) entre hombres y mujeres en cada region, excepto
entre sexos de Oriente (p= 0,000125), porque los hombres
tienen mds actividad que las mujeres segin la técnica de
Michel. En la actividad plasmatica, cada comparacién por
sexo es significativa (p<0,000003), en cada regién y técni-
ca, porque los hombres tienen mucha mayor actividad que
las mujeres (Tabla 4: valores en cursiva).

Se conformaron los cuatro estratos Region-Sexo (Aburra-
hombres, Aburrd-mujeres, Oriente-hombres. Oriente-mu-
jeres); entonces, la actividad enzimdtica segtin el Rh se
comparé dentro de cada estrato, en cada técnica de medi-
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Tabla 2. Resumen de la variacion de la colinesterasa segiin grupo sanguineo Rh'y ABO

Compartimiento Region Variaciéon
y técnica
ERITROCITO
Michel Aburrd No d.e.s (1) por grupo ABO ni Rh

Oriente No d.e.s. por Rh pero si por grupo ABO; al
estratificar por sexo, ni en hombres ni en
mujeres hay d.e.s.

EQM Aburrd No d.e.s. por grupo ABO ni Rh

Oriente No d.e.s. por Rh pero si por grupo ABO; al
estratificar por sexo, ni en hombres ni en
mujeres hay d.e.s.

PLASMA

Michel Ninguna técnica en ninguna regién presenta
EQM Aburré Oriente d.e.s. por grupo ABO ni Rh

Monotest

(1) d.e.s. diferencia estadisticamente significativa evaluada con la prueba de Kruskal y
Wallis (andlisis de varianza no paramétrico): p<0,05.

ciéon enzimdtica (Tabla 4) y no se presentd diferencia
(p>0,05) entre ellos (Rh-negativo vs. Rh-positivo), excepto
para la actividad plasmadtica en las mujeres de Aburrd con
la técnica Monotest (p= 0,034401) y en las mujeres de
Oriente con la técnica EQM (0,037393). En general, la
actividad colinesterdsica, tanto en eritrocitos como en plas-
ma, no varia segin el Rh.

Como se anotd en la introduccidn, se habla de una
relacién del factor Rh y la colinesterasa plasmdtica en
embarazadas, asociacion no hallada en no grdvidas ni en
hombres: la actividad serfa significativamente menor en
gestantes Rh negativo que en las embarazadas Rh positivo
(11). En nuestro estudio, entre las 437 mujeres hubo 12%
(53 personas) con Rh negativo y el resto (88%) con Rh
positivo; hubo 14 embarazadas y todas fueron Rh positivo
(nueve en Oriente y cinco en Aburrd). En las mujeres de
cada regidn, la actividad colinesterdsica segin se tenga o
no embarazo se comportd como indica la Tabla 5. Con
ambas técnicas (Michel y EQM), la enzima eritrocitaria es
mayor en las no gestantes de Aburrd, pero sin diferencia
significativa (p>0,05). También con las dos técnicas (Michel
y EQM), la enzima eritrocitaria es mayor en las embaraza-
das que en las no embarazadas de Oriente (Michel p<0,05;
EQM p>0,05). Con todas las tres técnicas y en ambas
regiones, la enzima plasmadtica fue mayor en no gestantes
que en embarazadas, pero la diferencia fue significativa
Unicamente en Oriente (minimo, p<0,009) (Tabla 5). Hasta
aqui es posible concluir que la actividad colinesterdsica
plasmdtica es mayor en no gestantes que en embarazadas,
mientras que en la enzima eritrocitaria no hay una tenden-
cia clara.

No pudimos comparar la actividad enzimética en plas-
ma entre gestantes Rh negativo y positivo porque todas las
embarazadas fueron Rh positivo. En mujeres sin embarazo,
la colinesterasa plasmadtica tuvo igual actividad segtin el Rh
en ambas zonas y con todas las tres técnicas, excepto en



J. Carmona-Fonseca

Tabla 3. (Continuacion). Valores de colinesterasa segiin técnica de medicion, grupo sanguineo ABO y factor Rh, en cada region (Aburrd, Oriente)

Error estandar IC95% para promedio (2)
Nivel Nimero Promedio (interno) (acumulado) con HSD de Tukey)
PLASMATICAS
EQM en Aburra
(6} 234 2.4708974 0.0307851 0.0307584 2.4147962 2.5269987
A 133 2.4045113 0.0422353 0.0407987 2.3300973 2.4789253
B 40 2.3345000 0.0636607 0.0743946 2.1988092 2.4701908
AB 8 2.4700000 0.1730813 0.1663515 2.1665862 2.7734138
Rh (-) 51 2.5005882 0.0650758 0.0659412 2.4089335 2.5922430
Rh (+) 364 2.4274725 0.0247269 0.0246826 2.3931650 2.4617800
Total 415 2.4364578 0.0231163 0.0231163 2.4043274 2.4685882
EQM en Oriente
o 260 2.4356154 0.0243434 0.0245293 2.3908743 2.4803565
A 128 2.4673437 0.0356581 0.0349596 2.4035779 2.5311096
B 21 2.3928571 0.0797679 0.0863101 2.2354285 2.5502858
AB 3 2.2266667 0.3107160 0.2283551 1.8101496 2.6431837
Rh(-) 42 2.4630952 0.0708276 0.0610060 2.3782985 2.5478920
Rh(+) 370 2.4393514 0.0201528 0.0205540 24107818 2.4679209
Total 412 2.4417718 0.0194782 0.0194782 2.4146977 2.4688460
Monotest en Aburra
o 234 5658 85 84 5505 5810
A 133 5438 113 111 5235 5640
B 40 5466 172 202 5097 5835
AB 8 5501 411 452 4676 6327
Rh(-) 51 5814 163 179 5565 6063
Rh(+) 364 5531 68 67 5438 5624
Total 415 5566 63 63 5479 5653
Monotest en Oriente
(€] 260 5286 62 61 5175 5398
A 128 5387 86 87 5228 5546
B 21 5157 217 215 4765 5550
AB 3 4495 398 569 3456 5534
Rh (-) 42 5272 182 152 5060 5484
Rh (+) 370 5309 50 51 5238 5380
Total 412 5305 49 49 5238 5373
(2) No hay regularidad del comportamiento enzimatico segiin grupos ABO ni Rh, como si sucedié en la enzima eritrocitaria. Siempre hay traslape de los intervalos, lo que indica
p>0,05 (no diferencia significativa entre grupos comparados por ABO o Rh), como en la enzima eritrocitaria.

Aburrd el Monotest fue significativamente mayor (p=
0,036905) en aquéllas Rh negativo: 5673 £ 1204 (n= 22)
vs. 5143 £ 1210 (n=181)

Discusion

La distribucién de frecuencias de los grupos ABO en
Inglaterra (2) y en las zonas de Aburrd y Oriente, aqui
informadas, es muy distinta, pues, en ese orden respectivo
fueron: 44y 60% el 0,45y 32% el A,8y 7% elBy35y
1% el AB. Esto refleja, entre muchos aspectos, la diferente
estructura genética de las poblaciones.

Las diferencias en la actividad enzimdtica por region y
sexo han sido analizadas en informes previos (16-18). La
diferencia significativa en los promedios de enzima
eritrocitaria medida con Michel se debe posiblemente, a
que esta técnica no ajusta los resultados en funcién de los
valores de hemoglobina, es decir, de la masa de eritrocitos,
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como si lo hace EQM, técnica con la que no se halla
diferencia entre regiones. Las diferencias regionales en la
enzima plasmadtica no se hallaron con Michel y EQM, pero
si con Monotest y no se tiene una explicacion para ello.
Hay un informe que asegura que la colinesterasa
plasmatica fue significativamente menor en gestantes Rh
negativa que en las Rh positivo (11), pero otro no halla tal
asociacion (12) y nosotros no pudimos evaluar el proble-
ma porque todas nuestras gestantes fueron Rh positivo.
Nuestros datos indican que la actividad plasmadtica es
mayor en no gestantes que en embarazadas y que en
mujeres no gestantes tuvo igual actividad segtn el Rh;
ademds, los hombres Rh positivo tienen en general mayor
actividad de colinesterasa plasmdtica que aquellos Rh
negativo, pero la diferencia es muy pequefia y no es
significativa. Estos hallazgos en mujeres no gestantes y
en hombres concuerdan con la afirmacion de Whittaker et
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Tabla 3. Valores de colinesterasa segiin técnica de medicion, grupo sanguineo ABO y factor Rh, en cada region (Aburrd, Oriente)

ERITROCITARIAS

Error estandar IC95% para promedio (1)
Nivel Nimero Promedio (interno) (acumulado) con HSD de Tukey)
Michel en Aburra
o 234 0.8608248 0.0054417 0.0056235 0.8505679 0.8710817
a 133 0.8689474 0.0074234 0.0074591 0.8553424 0.8825523
b 40 0.8806500 0.0150755 0.0136014 0.8558419 0.9054581
ab 8 0.8278750 0.0432709 0.0304137 0.7724025 0.8833475
Rh (-) 51 0.8468431 0.0115055 0.0120330 0.8301180 0.8635683
Rh (+) 364 0.8672060 0.0045306 0.0045041 0.8609456 0.8734665
Total 415 0.8647036 0.0042183 0.0042183 0.8588405 0.8705668
Michel en Oriente
o 260 0.8312346 0.0050690 0.0051739 0.8217976 0.8406717
a 128 0.8489062 0.0076250 0.0073739 0.8354564 0.8623561
b 21 0.7996667 0.0180836 0.0182050 0.7664609 0.8328724
ab 3 0.9033333 0.0669162 0.0481659 0.8154792 0.9911874
Rh (-) 42 0.8203095 0.0149541 0.0129708 0.8022804 0.8383387
Rh (+) 370 0.8373811 0.0042894 0.0043701 0.8313067 0.8434554
Total 412 0.8356408 0.0041414 0.0041414 0.8298844 0.8413972
EQM en Aburra
[ 234 34.548291 0.2145459 0.2351679 34.119360 34.977221
a 133 34.817293 0.3389241 03119322 34.248350 35.386237
b 40 34.400000 0.6629673 0.5687954 33.362556 35437444
ab 8 34.887500 1.3813086 1.2718651 32.567704 37.207296
Rh (-) 51 33.921569 0.3796729 0.5015647 33.224421 34.618716
Rh (+) 364 34.725549 0.1931840 0.1877420 34.464598 34.986501
Total 415 34.626747 0.1758280 0.1758280 34.382356 34.871138
EQM en Oriente
o 260 34941923 0.2359013 0.2524570 34.481444 35.402402
a 128 35.923438 0.4154104 0.3598066 35.267155 36.579720
b 21 33.357143 0.6697751 0.8883099 31.736876 34.977409
ab 3 37433333 1.8205616 2.3502470 33.146511 41.720156
Rh(-) 42 34492857 0.5768209 0.6334232 33.612415 35.373300
Rh(+) 370 35.262703 0.2154262 02134115 34.966066 35.559339
Total 412 35.184223 0.2022414 0.2022414 34903113 35.465334

(1) Siempre el valor menor de colinesterasa eritrocitaria corresponde al grupo B y al Rh negativo y el mayor valor al grupo AB y al Rh positivo, pero siempre hay traslape de los intervalos,
lo que indica p>0,05 (no diferencia significativa entre grupos comparados por ABO o Rh).

PLASMATICAS

Error estindar IC95% para promedio (2)
Nivel Nimero Promedio (interno) (acumulado) con HSD de Tukey)
Michel en Aburra
o 234 1.0949402 0.0126632 0.0128350 1.0715300 1.1183504
A 133 1.0781880 0.0176062 0.0170247 1.0471361 1.1092398
B 40 1.0578750 0.0299142 0.0310438 1.0012532 1.1144968
AB 8 1.0378750 0.0684800 0.0694160 0.9112649 1.1644851
Rh (-) 51 1.1177647 0.0258772 0.0274380 1.0796274 1.1559021
Rh (+) 364 1.0802940 0.0103483 0.0102704 1.0660187 1.0945692
Total 415 1.0848988 0.0096186 0.0096186 1.0715294 1.0982682
Michel en Oriente
o 260 1.0852346 0.0111203 0.0109992 1.0651723 1.1052969
A 128 1.1127734 0.0157429 0.0156762 1.0841802 1.1413666
B 21 1.0984286 0.0293076 0.0387022 1.0278361 1.1690210
AB 3 0.9723333 0.1394828 0.1023965 0.7855633 1.1591034
Rh (-) 42 1.0498333 0.0305197 0.0273212 1.0118576 1.0878091
Rh (+) 370 1.0986135 0.0090774 0.0092050 1.0858188 1.1114082
Total 412 1.0936408 0.0087232 0.0087232 1.0815158 1.1057658
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Tabla 4. Valores de actividad colinesterdsica segiin el factor Rh para cada estrato region-sexo (1)

Técnica Regién
Aburra Oriente
Rh Hombres(2) Mujeres Hombres Mujeres
ERITROCITOS (3) (4)
Michel 0,869+0,085 0,859140,009 0,85040,075 0,82940,091
Negativo 0,848+0,070 0,850+0,110 0,854+0,088 0,797+0,087
Positivo 0,872+0,087 0,860+0,091 0,850+0,074 0,824+0,091
EOM 3543,6 3443,6 3543,7 35+4,4
Negativo 34429 34425 34430 3540
Positivo 3543,7 35+3,7 35438 35+4.5
PLASMA (3) (4)
Michel 1,14410,197 1,03410,187 1,17240,165 1,01940,165
Negativo 1,174+0.161 1,05440,202 1,069+0,218 1,03440,197
Positivo 1,139£,0203 1,031£0,185 1,17940,159 1,01640,160
EOM 2,56440471 2,32440,445 2,54140,406 2,35740,368
Negativo 2,511+0460 248340486 2415+0478 247940 455%*
Positivo 2,573+0 474 2,3054+0,437 2,549+0,400 2,33840,350%*
Monotest 5977141244 520841203 56214952 501614930
Negativo 5950+1142 5662+1192* 5409+1321 5210+1134
Positivo 5981£1263 5153+£1195* 56361923 49851894

(1) Ninguna comparacién de las medianas de colinesterasa entre Rh-negativo y Rh-positivo fue significativa (p<0,05), excepto para la actividad plasmatica en las mujeres de Aburrd con la
técnica Monotest (p= 0,034401) y en las mujeres de Oriente con la técnica EQM (0,037393) (tienen *).

(2) Los grupos tienen estos tamafios: Aburrd, hombres, Rh-negativo: 27; Aburrd, hombres, Rh-positivo: 166; Aburrd, mujeres, Rh-negativo: 24; Aburrd, mujeres, Rh-positivo: 198; Oriente,
hombres, Rh-negativo: 13; Oriente, hombres, Rh-positivo: 184; Oriente, mujeres, Rh-negativo: 29; Oriente, mujeres, Rh-positivo: 186.

(3) Los estratos sexo-region tienen estos tamafos: Aburrd-hombres= 193, Aburrd-mujeres= 222; Oriente-hombres= 197, Oriente-mujeres= 215. La actividad colinesterdsica en eritrocitos
fue similar (p>0,05) entre hombre y mujeres en cada regién, excepto entre sexos de Oriente (p= 0,000125), porque los hombres tienen mas actividad que las mujeres segtn la técnica de
Michel (valores en cursiva). En la actividad plasmatica, cada comparacion por sexo es significativa (p<0,000003), en cada Region y técnica, porque los hombres tienen mucha mayor

actividad que las mujeres.

(4) Las unidades de medicién de cada técnica son: Michel delta de pH/hora, EQM® unidades por mililitro (U/mL), Monotest® unidades/L (diferentes a las de EQM).

al. (11), de que en esos grupos los niveles de actividad no
se asocian al Rh.

Cabe recordar que nosotros no encontramos diferencia
en los niveles de enzima plasmaética en la poblacién general
(ni por region, ni sexo, ni edad); en cambio, encontramos
que cualquiera que sea la técnica de medicion de la enzima
plasmadtica, cambia con el estado hormonal sexual de las
mujeres: el menor nivel corresponde al embarazo y el
mayor a la menopausia, que son los grupos femeninos con
los niveles mds altos y mds bajos, respectivamente, de
hormonas sexuales femeninas; en el intermedio aparecen
las usuarias de terapia hormonal, las de anovulatorios y
quienes no usan hormonas (19).
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