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RESUMEN: Se estudiaron 471 sueros de mujeres entre 15 y 34 años de 
edad durante el período que va desde abril de 1978 hasta 

abril de 1979, mediante la técnica de inhibición de la hemoaglutinación. 
Se encontró que un 9,9 % de los sueros estaban libres de anticuerpos y 
que, por lo tanto, pertenecieron a mujeres susceptibles de contraer una 
infección primaria. Este porcentaje no se alteró significativamente cuan-
do las muestras se discriminaron en relación a la edad. 

Tampoco hubo variaciones significativas en la media geométrica de 
los títulos observados para cada grupo etario. 

Además se observaron títulos Ss 160 en 52 muestras (11 % del total 
de muestras) sugiriendo una sostenida circulación viral. 

Se realizan algunas consideraciones epideomiológicas, analizándose 
finalmente la conveniencia de la adopción de una estrategia de vacu-
nación. 

SUMMARY: 471 women sera, which ages between 15 and 34, weie studied 
for a year period, starting on April 1978, using the haemagglu-

tination - inhibition test. 

° Laboratorio de Diagnóstico e Investigaciones. — Dirección General 
de Sanidad Animal. — Ministerio de Agricultura y Ganadería de la Pro-
vincia de Santa Fe. - Boulevard Pellegrini 3100 - T. E. 39180. - 3.000 
SANTA FE - ARGENTINA. 

Cátedra de Prácticas Finales. - Facultad de Bioquímica y Ciencias 
Biológicas. — Universidad Nacional del Litoral. — Boulevard Pellegrini 
2947. - 3.000 SANTA FE - ARGENTINA, 
classified according to women's ages. 
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It was found that 9,9% of the sera were free from antibodies and 
therefore they belonged to women succeptible to adquire a primary in-
fection. This ratio was not significatively altered when samples were 

No significant variations were either found, when the geometrically 
averaged titers were taken into account on the same grounds. Furthemore, 
liters ^ 160 were found in 52 samples (1 % of total sampling) suggesting 
permanent viral circulation. 

From our result, some epidemiological points are arisen and vacci-
nation strategies are consequently analized. 

I N T R O D U C C I O N 

La rubeola es una enfermedad viral benigna que ataca 
principalmente a niños y adultos jóvenes. 

Sin embargo desde 1941, año en el que Gregg 5 demostró 
la alta incidencia de cataratas en recién nacidos cuyas madres 
habían padecido rubeola durante el primer trimestre de em-
barazo y los posteriores descubrimientos de numerosos auto-
r e 9 i, 2, io, i2, i3, i4( q u e demostraron la asociación entre otros 
defectos congénitos e infección primaria en la gestante; esta 
enfermedad cobró inusitada importancia. 

A partir del año 1969, ha sido posible contar con vacu-
nas, adoptándose en diversos países distintas estrategias para 
su aplicación 6. 

Por ello, ha sido preocupación constante conocer el estado 
inmunitario de la población en general y en mujeres y niños 
en especial, como aporte a un mayor conocimiento epidemio-
lógico. 

En nuestro país, existen datos sobre el estado inmunitario 
de la población, provenientes de distintos autores y de dis-
tintas zonas geográficas3'4' B> 1S. 

El objetivo del presente trabajo, es comunicar los resul-
tados de una encuesta serológica realizada en 471 mujeres 
de la ciudad de Santa Fe, Argentina; durante el período que 
va desde abril de 1978 a abril de 1979 y cuyas edades osci-
laron entre los 15 y 34 años de edad. 
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MATERIALES Y METODOS 

— Antígeno: Se utilizó antígeno hemoaglutinante de pro-
cedencia comercial (Flow Laboratories - U.S.A.). 

— Sueros: En todos los casos pertenecieron a mujeres de 
la ciudad de Santa Fe cuyas edades oscilaron entre los 15 y 
34 años. 

La recolección de las muestras se efectuó en: 
Clínicas y Laboratorios privados. 
Laboratorio Central del Hospital J. M. Cullen. Sección 

Serología. 
Banco Central de sangre del Hospital J. M. Cullen. 
Centro de Endemias Regionales de la Facultad de Bio-

química y Ciencias Biológicas de la Universidad Nacional del 
Litoral. 

Todas las muestras fueron convenientemente refrigeradas 
a —209 C hasta su procesamiento. 

— Prueba de inhibición de la hemoaglutinación: Se realizó 
en microplacas según técnica ya descripta 16. 

Se utilizaron glóbulos rojos de pollitos de 24-72 horas de 
vida, una dilución de 4 UHA del antígeno y diluciones de 
los sueros desde 1 : 10 hasta 1 :320. 

Los primeros sueros de control (negativo y de títulos alto 
y bajo conocidos) se recibieron del Instituto de Virología de 
la ciudad de Córdoba. 

Los títulos de anticuerpos se expresaron como la recípro-
ca de la mayor dilución capaz de inhibir la hemoaglutinación. 

Se consideraron susceptibles de infectarse por primera vez 
a todas aquellas mujeres cuyos sueros arrojaron títulos de 
1 : 10 (negativos). 

R E S U L T A D O S 

Sobre 471 sueros estudiados, se observaron 47 negativos, 
lo que significa que el porcentaje global de susceptibles a la 
infección primaria fue del 9,9% (Tabla N? 1). 
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Cuando las muestras se discriminaron de acuerdo a la 
edad, se encontraron distintos porcentajes de susceptibles aun-
que sin significación estadística (Tabla N9 2). 

Lo mismo ocurrió cuando se analizaron las medias geo-
métricas de los títulos observados, clasificadas por grupos 
etarios. 

Por otro lado, se observaron títulos ^ 160 en 52 sueros 
lo que representó el 11 % del total de muestras y encontrados 
con mayor frecuencia en el grupo comprendido entre los 15 
y 19 años (Tabla N? 3). 

TABLA 1 - SUSCEPTIBILIDAD A LA INFECCION POR VIRUS 
RUBEOLA EN MUJERES DE LA CIUDAD DE SANTA FE, 

ARGENTINA 

(Prueba de inhibición de la hemoaglutinación) 

Total de sueros 
estudiados Negativos * % d.e susceptibles 

471 47 9,9 

• Se incluyen todos los sueros con títulos < 10 

TABLA 2 - SUSCEPTIBILIDAD A LA INFECCION POR VIRUS 
RUBEOLA EN MUJERES DE LA CIUDAD DE SANTA FE, 

SEGUN LA EDAD 

(Prueba de I.H A) . 

N? de Negativos 
— — % de Susceptibles 

15-19 1 4 / 1 1 9 11,7 
20 - 24 16 / 1 7 3 9,2 
25 - 29 1 3 / 1 2 4 10,4 
30 - 34 4 / 55 7,2 

) ( J = 0 , 9 7 0,429 < P < 0,711 
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TABLA 3 - DISTRIBUCION DE LOS TITULOS DE ANTICUERPOS 
INHIBIDORES DE LA HEMOAGLUTINACION CONTRA 

VIRUS RUBEOLA 

Grupo N' de Sueros TITULOS Geométrica 
Etaria Negativos 10 20 40 80 160 320 ó > Media 

15-19 14 5 30 30 18 19 3 29,9 
2 0 - 2 4 16 11 39 52 39 10 6 30,3 
2 5 - 2 9 13 9 20 45 28 7 2 28,7 
3 0 - 3 4 4 4 13 19 10 5 - 30,2 
TOTAL 47 29 102 146 95 41 11 

D I S C U S I O N 

El porcentaje global de mujeres susceptibles a la infección 
primaria coincide con lo hallado por otros autores3; 15 en otras 
zonas de nuestro país, aunque es sensiblemente menor que en 
otros países americanos4' n . 

Analizando los resultados de las tablas N? 2 y N? 3 se 
puede afirmar que en nuestro caso: 

a — No existe un grupo etario cuyo porcentaje de suscep-
tibilidad sea significativamente distinto de otro. 

b — Lo mismo ocurre si se analizan las medidas geomé-
tricas de los títulos observados. 

Es más, si se toman los títulos 160 como indicador de 
infecciones relativamente recientes, podemos ver que la fre-
cuencia de aparición de éstos es mayor en el grupo de los 
15 -19 años (18,4 %) que en los otros. 

Sin embargo esta cifra tampoco es estadísticamente signi-
ficativa respecto de los grupos de mayor edad. 

Si bien el número de muestras, la zona geográfica y la 
duración del presente estudio fue limitado; estos dos hechos 
parecen indicar que la circulación viral y los riesgos de infec-
ción son similares para los cuatro grupos. 
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C O N C L U S I O N E S 

Dado que prácticamente el 90 % de las mujeres adquieren 
anticuerpos naturales antes de los 15 años y dadas las condi-
ciones extra-epidemiológicas de nuestro país (económicas, so-
ciales, sanitarias, etc.); la vacunación selectiva de mujeres sus-
ceptibles a partir de la pubertad es una alternativa que debe 
tenerse en cuenta a los fines de la adopción de una estrategia 
de vacunación. 

Tal estrategia, tendiente a prevenir los defectos congénitos; 
es justamente la que se aplica en distintos países europeos 6. 

El presente trabajo finalizó durante la vigencia de un 
convenio firmado entre el Ministerio de Agricultura y Gana-
dería de la Provincia de Santa Fe y la Facultad de Bioquí-
mica y Ciencias Biológicas de la Universidad Nacional del 
Litoral; para la realización de estudios virológicos. 
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