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RESUMEN

Se ha- determinado el valor del fibrindgeno plasmatico en 200 mujeres, agru-

padas en ocho secciones de 25 cada una.

Se comparan los resultados obtenidos en mujeres normales no gestantes, con
mujeres gestantes del primer, segundo y tercer trimestre, en trabajo de parto y en
el primero, segundo y tercer dia de puerperio. . ’

Observandose aumento estadisticamente significativo, cuando se comparé los
valores de fibrinégeno de las mujeres normales no gestantes con los valores de
las gestantes del segundo y tercer trimestre, en labor de parto y en puérperas del

primer dia.

INTRODUCCION

El fibrindgeno designado como faclor
narmero I es un elemento de suma impor-
tancia en el mecanismo de la coagula-
cién, interviniendo a nivel de la tercero
elapa.

La conversién de fibrindgeno en {i-
brina, se lleva a cabo por accién de la
trompina, a través de un mecanismo en-
zimdtico altamente proteolitico, el cual
desdobla a la molécula de fibrindgeno en
varios fragmentos menores o péptidos;
estos péptidos contienen d&cido glutémico
y tienen carga eléetrica negativa. La pér-

dida de la mayor parte de estas cargos,
da como resultado una disminucién de la
mutua repulsién natural de tal modo que
las moléculas tienden a agregarse; en gs-
te estado el derivado del fibrindgeno es
conocido como mondmero de fibrina, pe-
ro, las moléculas tienden a polimerizarse.
La unién con el hidrégeno parece ser la
cousa principal de este proceso inicial de
formacién de fibras que, después, por ac-
cién del factor conozido como estabilizan-
te de la fibrina, probablemente anillos di-
sulfitos son formados; los cuales hacen
una fibrina mucho mdas fuerte v menos so-
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luble en solventes tales como la Urea y
el dcido monocloroacético (1).

El embarazo es una de las condicio-
nes en las cudles se produce un estado
de hipercoagulabilidad porque se incre-
mentan varics faciores de la coagulacion,

(13), (14). Siendo de interés el conoci-
miento de los niveles de fibrindgeno en
las gestantes o término, por las posibles
complicaciones hemorragicas que se pu-
dieran presentar debido a concentracio-
nes bajas de este facter en la sangre, co-

VARIACIONES DEL FIBRINOGENO EN EL EMBARAZO
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como ha sido reportade por (2), (3),
(4), (5), acompafiéndose esto de una
disminucién de la actividad fibrinolitica.
El fibrindgeno es uno de los elementos
cue se incrementan durante la gestocidn

(6, (7), (8), (93, (105, (11D, (12),
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Fig. 1

mo ha sido reportade por (4), (5), (10),
(15).

En el presente trabgjo, se estudian
los niveles de fibrindgeno en mujeres nor-
males no gestantes y gestantes, durante
la labor del parto v en el puerperio.
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MATERIAL Y METODOS

Se han determinado los valores séri-
cos de fibrindgeno por la técnica de Quick
modificada (3), en 200 mujeres divididas
en ocho grupos de 25 cada uno.

El primer grupo, correspondié o mu-

cuario grupo, correspondieron d gestan-
tes ambulatorias del primero, segundo v
tercer trimestre respectivamente. El quin-
to grupo era gestanies en labor de parto,
el sexto, el sétimo vy el octavo correspon-
dieron a puérperas del primero, segundo
v tercer dia.

CUADRO N° 2

COMPARACION DE VALORES PROMEDIO DE FIBRINOGENO, EN MUJERES
NORMALES, NO GESTANTES, GESTANTES Y PUERPERAS
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jeres normales no gestantes y los ‘grupcs
re_stcmtes correspondieron a pacientes am-
bulatorias y hospitalizadas en la Mater-
nidad de Lima.

Los pacientes de segundo, tercero y

RESULTADOS OBTENIDOS

Los valores de fibrinégeno obtenidos
en los siguientes grupos fueron:
Primer grupo: mujeres normales no
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geslanles con una media de 322.13 ==
81.60 mars. %.

Segundo grupo: gestantes del primer
trimestre con una media de 384.38 ==
106.01 mgrs. %. -

Tercer grupo: gestantes del segundo
trimestre con una media de 437.86 == 60.9
mars. %.

"Cuario grupo: gestantes del tercer

Sexto grupo: puérperas en el primer
ola con una media de 41844 =+ 8371
mars. %.

Sélimo grupo: puérperas en el se-
gundo dia con una media de 354.32 =
72.87 mars. %.

Qctavo grupo: puérperas en el ter-
cer dia cen una media de 337.2 = 90.23
mars. %.

VARIACION DEL FIBRINOGENO DESPUES DEL PARTO
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trimestre con une media de 509.15 + 727 DISCUSION

mars. %.

Quinto ‘grupo: * gestantes en labor de
parto con una media ‘de 567.37 = 195.52
mars. %.
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Los resultados obtenidos en el pre-
sente estudio, Cuadro N9 1, nos demuestra
que durante la gestacidn, hay un incre-
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mente en el nivel del fibrindgeno, compa-
rado con nuesiros controles nermales, tal
como ha sido observado por otros autores
(7), (8, (9), (10, (11), (123, (13D,
(16), este incremento de fibrindgeno se
va haciendo mdés ostensible conforme o-
vanza la gestacién como se puede obser-
var en la figura N? 1, teniendo estos re-
sultados valores significativamente esta-
disticos. Cuadro N° 2.

En nuestros cascs, de gestantes estu-
dicdas durante la labor de parto, se ha-
llaron los valores mds altos de todo el pe-
riodo de gesiacién, dato que también es-
14 de acuerdo con les autores como (2),
(3), (7)), (9), (11), lo cual demostraria
un verdadero estado de hipercoagulabili-
dad durante el embarazo que, ademdés, se
acompafiaria de incremenio de otros foc-
tores de la coagulacién como el factor 11,
VII y IX con disminucién de la actividad
fibrinolitica, ésta Mltiima se encuentra muy
reducida durante los Gltimos meses de la
gestacién y en la labor de parto, incre-
menténdose répidamente en el tercer pe-
riodo de la labor de pario y se manitfies-
ta en las primeras horas después que és-
te ha ccurrido (9), (10), (12).

Durante el puerperio hemos estudia-
do a las pacientes del primero, segundo
v tercer dia, observando que los niveles
de fibrindgeno comienzan a decrecer pro-
gresivamente conforme transcurren los
dias, alcanzando la normalidad después
cel primer dia. Cuando comparamoes los
valores normales de fibrinégeno en rela-
cién al primero, segundo y tercer dia del
puerperio observamos que solamenie el
primer dia tiene significacién estudistica
Cuadro N@ 2, es decir, les valores de fi-
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brindgeno al sequndo dia del puerperio;
yva esiéng dentro de limites normales.

CONCILUSIONES

1. Se ha enconirado un incremente
de los niveles de {ibrindaeno durante la
gestacidn, siendo mds altos los niveles
conforme avanza la gestacién.

2. Los mayores valores de fibrinoge-
ro se encuentran durante el trobcjo de
parto.

3. Durante el puerperio se chservé
descenso répido del nivel de fibrindgeno,
alcanzando valores normales del segun-
do dia post-parto.
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