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FREQUENCIAS DOS GRUPOS SANGUINEOS E INCOMPATIBILIDADES ABO E RHD EM
PUERPERAS E SEUS RECEM-NASCIDOS

Epuarpo BaiocHi*, Luiz Camano, NELsoN Sass, Osmar RiBeiro CoLas

Trabalho realizado na Universidade Federal de Séo Paulo / Escola Paulista de Medicina e

Hospital Municipal e Maternidade Escola Vila Nova

Cachoeirinha “Dr. Mario de Morais Altenfelder Silva”

RESUMO

OgjeTivo. Determinar as freqliéncias fenotipicas e predizer o risco de incompatibilidade e aloimunizagdo materna RhD na
populacdo da Zona Oeste de Sdo Paulo, Brasil.

Mértopos. Estudo descritivo no qual avaliamos 2372 puérperas e seus recém-nascidos vivos, no periodo de um ano,
tipificadas para os sistemas ABO e RhD por meio de teste de aglutinagdo em tubo.

ResuLtapos. O estudo mostrou os seguintes percentuais: grupo sanglineo O, 50,67%; A, 32,17%; B, 13,45%; AB, 3,71%;
RhD(+), 90,34% e RhD(-), 9,66%. A ocorréncia de incompatibilidade materno-fetal foi de 18,4% para o sistema ABO e de
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7% para o RhD.

Hr. Isoimunizacdo RH.

INTRODUCAO

Os grupos sangiiineos ABO e RhD desempenham um importante
papel em Obstetricia. Mulheres RhD negativas, ao gerarem conceptos
RhD positivos (heranca paterna) podem ser sensibilizadas, produzindo
anticorpos anti-D, que, cruzando a barreira placentaria, podem
hemolizar eritrdcitos fetais, causando anemia hemolitica perinatal
(DHPN)'. Por outro lado, a compatibilidade entre mae e feto para o
grupo sanglineo ABO pode favorecer a aloimunizagio materna?,
elevando o risco de sensibilizagio RhD de 2% para 6%, nesta
eventualidade®. O provavel mecanismo envolvido nesta relativa prote-
¢do seria a rapida destruicdo das hemécias fetais incompativeis pelos
anticorpos maternos anti-A e/ou anti-B, o que originou a proposta de
utilizacdo de plasma contendo elevados titulos de imunoglobulina na
prevencdo da sensibilizagdo materna pelo antigeno RhD.

Este conhecimento nos permite estratificar a populagdo obstétrica
RhD negativa em dois subgrupos: aquele de alto risco para
aloimunizacdo, formado por mulheres ABO compativeis com seus
recém-nados, que deveriam ser o alvo prioritario de polfticas publicas
visando a profilaxia da sensibilizagdo RhD e, como alvo secundério,
aquelas mulheres ABO incompativeis com seus conceptos, uma vez
que apresentam risco oito vezes menor para desenvolvimento de
aloanticorpos RhD?,

MEtopos

Objetivamos neste estudo determinar as freqliéncias fenotipicas
dos sistemas de grupos sangiineos ABO e RhD, entre puérperas e
nativivos do Hospital e Maternidade Cachoeirinha, na Zona Oeste de

44

Conctusao. O contingente da populagio Rh negativa com alto risco para aloimunizacio RhD foi estimado em 82%,
denotando a importancia da profilaxia da aloimunizagdo RhD.

UniTerMos: Antigenos de grupos sangliineos. Sistema de grupo sangiiineo ABO. Sistema de grupo sangliineo Rh-

Séo Paulo, e avaliar a ocorréncia de incompatibilidade ABO e RhD
entre mde e recém-nascido nesta populagao.

O estudo foi descritivo retrospectivo, tendo levantado, a partir dos
registros do banco de sangue, a determinaco do grupo sangiiineo ABO
e RhD de 2372 puérperas e seus recém-nascidos vivos, que tiveram
seu parto no Hospital e Maternidade Vila Nova Cachoeirinha, no
periodo de um ano entre | de agosto de 2001 e 31 de julho de 2002.

Por ocasido do parto, como parte da rotina de atendimento, foram
coletados em tubo com o anticoagulante acido etilenodiaminotetracético
(EDTA) cerca de 5 ml de sangue venoso periférico da parturiente e igual
volume de sangue fetal do cordao umbilical remanescente na placenta, apos
adequitacdo, para tipificacio ABO/RhD. Todos os testes laboratoriais foram
realizados no mesmo servico, dentro de 24 horas apds a coleta, pela técnica
em tubo. O método de leitura utilizado foi o da hemaglutinagao, conforme
Manual Técnico da Associacio Americana de Bancos de Sangue®.

A determinacdo do grupo sangiiineo ABO foi realizada pelas
técnicas direta e reversa, com o emprego de soros monoclonais anti-
A e anti-B, procedentes da Biotest AG® (Dreieich, Alemanha) e
suspensdo de hemacias, a 3%, dos grupos sangiiineos A e B, proceden-
tes da Biotest S/A Comércio e IndUstria® (Sao Paulo, Brasil). A tipagem
RhD foi realizada com soro policlonal anti-D (Biotest S/A, Brasil). Nos
casos em que a aglutinago teve intensidade inferior a 2+ ou ndo houve
aglutinacdo, prosseguiu-se a investigacdo realizando o teste para o
D-fraco com leitura em fase de antiglobulina (fase de Coombs).

Afreqiiéncia de cada um dos fendtipos foi determinada e expressa
em porcentagem relativa ao total de individuos avaliados.

Este estudo teve parecer favoravel da Comissao de Etica do
Hospital Maternidade Vila Nova Cachoeirinha.
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Tabela | - Freqiiéncias fenotipicas dos sistemas sangiiineos ABO/RhD em puérperas do HMVNC-SP

Grupo sangiiineo N FF % RhD(+) FF % RhD(-) FF %
A 763 32,17 689* 90,3 74 9,7
B 319 13,45 291 9122 28 8,78
AB 88 3,71 80 90,9 8 9
0] 1202 50,67 1082 90,2 120 998
Totais 2372 100 2143* 90,34 229 9,66
*uma puérpera D fraco; FF: freqiéncia fenotipica
Tabela 2 - Freqiiéncias fenotipicas dos sistemas sangiiineos ABO/RhD entre os recém-nascidos do HMVNC

Tipo sangiiineo N FF % RhD(+) FF % RhD() FF %
A 836 3444 764 9139 72 8,61
B 35 14,67 330 92,69 26 731
AB 73 301 65 89,04 8 10,96
0] 1162 4788 1053 90,62 109 938
Totais 2427* 100 212 91,14 215 8,86

*56 gemelares, um trigemelar, trés recém-nascidos com tipo sangtiineo ndo apurado; FF: freqiéncia fenotipica

Tabela 3 - Ocorréncia de concordancia RhD entre mae e recém-nascido

Tipo sangiiineo materno Sim % Nao %
RhD(+)* 1993+ %3 150 7
RhD(-) 62 2 167 73
Totais 2055 86,6 317 134

*Uma mae com D fraco

ResuLTADOS

ATabela | mostra a distribuicdo dos fendtipos dos sistemas ABO e
RhD nas puérperas avaliadas. Nas Tabelas 2 e 3, seguem dados
relativos aos recém-nascidos vivos de todas as pacientes.

Pudemos apurar nesta casufstica de 2372 puérperas avaliadas com
seus respectivos recém-nascidos que 436 (18,4%) apresentaram re-
cém-nascidos ABO incompativeis. Quando avaliadas exclusivamente as
167 (7,04%) RhD negativas que deram a luz pelo menos um concepto
RhD positivo, portanto com risco para aloimunizacdo RhD, a propor-
cdo de incompatibilidade ABO manteve-se, sendo 137 (82%)
puérperas de maior risco para sensibilizacdo, por terem recém-nasci-
dos ABO compativeis, e 30 (18%) de baixo risco, por terem conceptos
ABO incompativeis, conforme Tabela 4.

Discussio

Os estudos visando a avaliacdo da distribuicdo fenotipica dos grupos
sangliineos em nossa populacio tém sido realizados com a subpo-
pulacdo de doadores voluntdrios, junto a servicos de banco de
sangue>®. Trazemos neste estudo uma contribui¢ao original, avaliando
a subpopulacdo obstétrica de uma grande maternidade, visando basica-
mente os sistemas ABO e o Rh(D), importantes na DHPN.

As frequéncias de grupos sangliineos obtidas neste estudo, na
populagio da Zona Oeste da cidade de Sdo Paulo, apontaram a
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ocorréncia do antigeno RhD em 90,34% da casuistica, o que esta de
acordo com outros estudos®”, entre os quais destacamos dois, realiza-
dos com doadores voluntdrios dos maiores hospitais publicos da
cidade, Hospital Sdo Paulo® e Hospital das Clinicas®, que demonstraram
indices de 87,5% e 91,3% do antigeno em questdo, respectivamente.
Este conhecimento pode ser aplicado no planejamento do atendi-
mento das gestantes de risco para aloimunizacdo RhD, que corres-
ponderam em nosso estudo a 7% de todas as puérperas, sem
estratificacdo por raca, superponiveis aos percentuais relatados na
populagdo norte-americana e britdnica, de 9,2% entre individuos
brancos e 4,5% entre negros®.

Com relagdo a incompatibilidade ABO, que poderia reduzir o risco
de sensibilizacdo RhD na subpopulagdo de gestantes RhD negativas,
observamos que ocorreu em 8% destas pacientes, percentual proxi-
mo aquele relatado na literatura, de 15%®, mostrando que a grande
maioria (82%) das gestantes RhD(-) geraram descendentes ABO
compativeis, 0 que as coloca na condicdo de maior risco para aloimu-
nizacdo, denotando a importdncia do emprego da imunoglobulina
anti-D na profilaxia da sensibilizacao materna.

CoNcLusAo

Concluimos que o contingente de gestantes RhD(-), em nossa
populagdo, foi da ordem de 10%. Observamos que 73% destas
mulheres geraram descendentes RhD(+), sendo que 82% destes
nascimentos apresentaram ABO compatibilidade materno-fetal, o que
coloca seis em cada dez gestantes RhD negativas na condicdo de maior
risco para sensibilizacdo por este antigeno. Estes achados reforcam a
necessidade da rigorosa aplicagdo das normas expedidas pelo Ministé-
rio da Saude’ na profilaxia da aloimunizacdo RhD, com aplicacdo da
imunoglobulina anti-D.

Conflito de interesse: nio ha.
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Tabela 4 - Risco de aloimunizacao em relacao ao sistema ABO em puérperas RhD negativas que pariram conceptos RhD positivos no HMVNC

Puérperas RhD(-) Comceptos RhD(+) Numero Alto risco (%) Baixo risco* (%)
(grupo sangiiineo) (grupo sangiiineo) de casos (ABO compativeis) (ABO incompativeis)
0 0 65 388
0 A 20 12,0
0 B 4 24
0 AB - - -
A 0 I3 78
A A 38 28
A B | 06
A AB 2 2
B 0 6 36
B A 2 2
B B 10 6,0
B AB | 06
AB 0 - - -
AB A 2 2
AB B 3 18
AB AB 0 0
Total 167 82,0 180
*situacdo em que anticorpos maternos podem destruir eritrocitos fetais
SUMMARY 2. Levine P. Serological factors as a possible cause in spontaneous abortions.
] Hered. 1943;34:71-80.
FREQUENCIEs oF BLooD GRoups, ABO ano Ru D 3. Bowman JM. Controversies in Rh prophylaxis. Who needs Rh immune

INCOMPATIBILITY IN POST-DELIVERY WOMEN AND THEIR LIVEBORN

OsjecTive. This study aimedto assess the frequency of different blood
phenotypesandto predict the risk of Rh D alloimmunization and maternal-
fetal incompatibility in a Brazilian population living in the West zone of the
city of Sao Paulo - Brazil.

MeTHoDs. This descriptive study evaluated 2,372 post-delivery women
andtheir liveborn during one year. Bloodtypes were analyzed by means of
tube agglutination tests.

Resuts. The bloodtypefrequencieswere: 50.67 O, 32.17A, 13.45B,
3.75 AB, 90.34 Rh D(+) and 9.66 Rh D(-). ABO maternal-fetal
Incompatibility was detected in 18.4% and Rh D incompatibility in 7%.

Conctusion. The fraction of Rh D(-) population at high risk for Rh D
alloimmunization was 82%, emphasizing the importance of Rh D
alloimmunization profilaxis. [Rev Assoc Med Bras 2007; 53(1): 44-46]

Kev worps: Blood groups antigens. ABO blood-group system. Rh-Hr
blood group system. Rh isoimmunization.
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