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Investigacién de la metahemoglobina
fetal a 3.600 m. de altura

J. ERGUETA COLLAO Y GLORIA CLAVIIG
(Instituto Boliviano de Biologia de la Altura)

INT_RODUGCION.— Por trabajos de investigaciéon
realizados en este Imstituto, se establecié que la con-
centracién de metahemoglobina en la sangre se halla
elevada en el habitante que vive entre los 3.600 y
4.000 metros de altura. Este hecho ya demostrado
ha inducido a medir la concentracién de metahemo-
globina en recién nacidos. Se ha realizado un estu-
dio al respecto en 141 recién nacidos en el Servicio
de Obstetricia del Hospital de Clinicas de La Paz,

RECUERDO FISIOLOGICO.— Las diaforasas o
metahemoglobinas reductasas, son enzimas que cons-
tituyen la parte principal del equipo enzimatico oxido
-reductor del hematie, Como se sabe su papel con-
siste en reducir el i6n férrico en ferroso en el pig-
mento hemiinico, pa?el que permite realizar unu
transformacién constante de la metahemoglobina
fisiolégicamente inttil en hemoglobina funcional.

La metahemoglobina se produce normalmente en
el curso del metabolismo intermedio de numerosos
productos de alto poder oxidativo. La metahemoglo-
bina se liga al oxigeno por una valencia de tipo es-
table (covalencia) que produce un bloqueo de la
propiedad respiratoria que tiene el hematfe. Si la
tasa de metahemoglobina aumenta progresivamente
se produciria una asfixia también progresiva. En ¢l
organismo existen dos sistemas enziméticos que
aseguran la regeneracién de la metahemoglobina en
hemoglobina, esas enzimas son la diaforasa I y la
diaforasa II. Sin embargo, en la persona normaj
siempre existe constantemente una pequefia cantidhd
de metahemoglobina, aleanzando en el adulto a ni-
vel del mar a un 4%, siendo mis elevada en el re-
cién nacido; esta tasa elevada paulatinamente va dis
minuyendo en el curse del desarrollo hasta llegar a
nivel del adulto hacia el primer afio de vida. Esta
observacién hace pensar en la posibilidad de la exis-
tencia de una maduracién progresiva de los siste-
mas enzimaticos que luchan contra la-elevacién de
la tasa de metahemoglobina.

Los valores obtenidos por Kravitz y Elegant soy
los siguientes:

Prematuros de 0 a 7 dias 2.3% (de 0.08 a 4.4%)

Prematuros de 7 a 72dias 2.2% (de 0.02 a 4.7%)

Recién macidos a término

de 0 a 10 dias 1.6% (de 0 a 2.8%)

Infantes de 1 mes a 1 afio 1.2% (de 0.17 a 2.4%)
Nifios de 1 a 14 afios 0.79% (de 0 a 2.4%)

Los trg.bajos de Gibson y de Scott han demostra-
do la existencia de una hemoglobinopatia congénita
debida a un déficit de diaforasa I.

REPARTICION GEOGRAFICA DEL DEFICIT.—
J. Bernard y J. Ruffié (1) sefialan el hecho anotado
por Scott (3) de haber hallado una deficiencia czimi-
tica muy frecuente en los esquimales de Alaska ¥y en
ciertas tribus amerindias, tal como observé Cabannes.
Tratindose de grupos geograficos muy dispersos y sin
contactos geologicos entre ellos, no parece que estas
frecuencias de mutacién enzimopénica se hallen en
relacion a la endogamia.

D. Gourdin, H. Vergnes, J. Constans vid: €.
Quillici, han realizado en nuestro Instituto un estu-
dio del metabolismo oxidativo del glébulo rojo; pra-
cias a este estudio realizado en esta ciudad, hemos
admitido la existencia porcentualmente anormal de
metahemoglobina en los anémicos (trabajo realizado
en enfermos del Hospital de Clinicas de La Paz).

SUJETOS EXAMINADOS.— Se han estudiado
141 recién nacidos, sin ninguna diseriminacién de
sexo ni de raza.

METCDOS DE ESTUDIO.— Las muestras de
sangre fueron obtenidas del cordén inmediatamente
después del nacimiento.

Para dosificar la metahemoglobina, hemos emplea-
do la técnica da Malloy Evelyn.

Las cifras consideradas normales a nivel del mar
son de 0 a 4% y de 0 a 8% a 3.600 mts. de altura.

.EE—}SULTADOS.—— De las 141 muestras obtenidas,
74 scbrepasaron el 4% y 22 el 8%.

Nimero de muestras que pasan el 4% de metahe-
moglobina .. .74, que equivale a un 52.57% del total.

Nfimero de muestras que pasan el 8% de metahe-
moglobina ... 22, que representa a un 15.6%.

Valor medic obtenido .. .. .. . :1.825:.”_-"1
Desviacién Standard .. .. .. .. .. .. .. .. 3.4285
Error standard .. .. .. .. .. .. .. .. .. 0.2887%
Porcentaje miximo )

obtenido .. .. .. .. .. .. .. .. .h aa e L 10%
Porcentaje minimo obtenido . R |



