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0275 Desarrollo de una in-
fección por citomegalovirus 
en sujetos trasplantados de 
médula ósea
Gómez Rosenda, Gutiérrez 
José, García Liliana
Centro Médico Nacional 20 de 
Noviembre, ISSSTE, Ciudad de 
México

Introducción. La infección 
por citomegalovirus (CMV) 
sigue siendo una de las com-
plicaciones más importantes 
en los pacientes receptores 
de trasplante de médula ósea 
alogénico y de células madre 
de sangre periférica que sufren 
de un problema de leucemia 
linfocítica aguda por lo que su 
detección es importante para 
establecer una terapia ade-
cuada y oportuna. Objetivo. 
Describir la frecuencia de la 
infección provocada por CMV 
en pacientes que recibieron 
un trasplante de médula ósea 
alogénico como tratamiento 
de una leucemia. Material y 
métodos. Se efectuó un estu-
dio retrospectivo en pacientes 
atendidos en un hospital de 
atención privada que recibie-
ron un trasplante alogénico 
de médula ósea por presentar 
leucemia linfocítica aguda. 
Se recolectaron los datos so-
ciodemográficos así como los 
resultados de los análisis de 
laboratorio que incluyen la 
detección de IgG e IgM anti-
CMV así como la carga viral 
hecha por PCR. Posterior al 
trasplante, se recolectaron los 
datos de los anteriores análisis 

(efectuados semanalmente has-
ta los 100 días postrasplante) 
así como de la profilaxis contra 
CMV. Los resultados cuantitati-
vos fueron analizados usando 
“t” de Student y los cualitativos 
por medio de chi2 o ANOVA 
según corresponda tomando 
p< 0.05 como estadísticamente 
significativo. Resultados. Se re-
colectaron datos de 536 sujetos 
(44.4% femeninos) que recibie-
ron trasplante de médula como 
tratamiento a su enfermedad 
de leucemia linfocítica aguda 
en un período de diez años. 
En todos los casos, el donante 
y el receptor eran seronegati-
vos para IgM anti-CMV y sus 
niveles de IgG anti-CMV se 
reportaron dentro de límites 
normales. Posterior al trasplan-
te, se detectaron 129 pacientes 
(24.06%) IgG-positivos a CMV 
de los cuales, el 48.06% (n= 
62) de ellos presentaron IgM 
positiva para CMV dentro de 
los 100 días posteriores al tras-
plante y en 20 de ellos (32.25% 
con respecto a positivos para 
IgM) se presentó un resultado 
positivo de PCR en carga viral. 
Conclusión. La enfermedad 
por CMV sigue siendo una 
complicación que amenaza 
la vida de los pacientes que 
han recibido un trasplante de 
médula ósea como tratamien-
to a una leucemia linfocitica 
aguda. Es por ello que debe de 
realizarse una vigilancia muy 
estrecha mediante la búsqueda 
intensionada de anticuerpos 
séricos y sobre todo, la carga 
viral la cual puede auxiliar 

en el tratamiento preventivo 
de esta infección que puede 
causar la muerte del sujeto que 
la padece.
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Introducción. El papel del 
grupo sanguíneo ABO en re-
lación con la susceptibilidad a 
varios tipos de enfermedades 
generales e infecciosas ha sido 
reconocido desde hace tiem-
po por vario investigadores. 
Los factores genéticos invo-
lucrados en la resistencia en 
contra de una infección viral 
puede ser posible ya que ha 
sido reportado que existe una 
mayor susceptibilidad a las in-
fecciones virales por influenza 
en personas que presentan el 
grupo sanguíneo O. Con lo 
mencionado anteriormente, 
el objetivo de nuestro estu-
dio es el saber si existe una 
probable asociación entre el 
grupo sanguíneo ABO y una 
infección por el citomegalo-
virus tomando en cuenta un 
estudio seroepidemiológico 
retrospectivo. Material y méto-
dos. Se revisaron los resultados 
serológicos de los análisis de 
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sangre en los sujetos donado-
res voluntarios que acudieron 
al banco de sangre de nuestra 
institución. Se recopilaron 
los datos demográficos y so-
cioeconómicos así como los 
resultados del tipo de grupo 
sanguíneo de cada donador, 
junto con su análisis serólógico 
que incluye la determinación 
de las inmunoglobulinas IgG e 
IgM específicas para citomega-
lovirus, determinadas por una 
técnica de ELISA. Los resulta-
dos fueron analizados con el 
programa estadístico GraphPad 
Prism, asignando un valor de 
p< 0.05 como estadísticamen-

te significativo. Resultados. 
Se analizaron un total de 713 
sujetos de los cuales el 21.04% 
fueron femeninos y el 78.96% 
masculinos; en donde el gru-
po O, A y Rh+ presentaron la 
mayor frecuencia en ambos 
sexos. De toda la población 
estudiada, el 11.78% fue ne-
gativa tanto para IgG e IgM 
anti-citomegalovirus. El resto 
de la población fue 76.86% 
IgG-positivo y el 11.36% fue 
IgM-positivo en donde los su-
jetos con el tipo de sangre A o 
del tipo O fueron mayoría, sin 
distinción del tipo de género. 
Además, la frecuencia de suje-

tos IgM-positivo fue más grande 
(15.88%) en el tipo de sangre A 
mientras que en el grupo B el 
porcentaje de sujetos IgG-posi-
tivos para citomegalovirus fue 
el mayor (82.5%). Conclusión. 
Los resultados de nuestro aná-
lisis retrospectivo en relación 
con el grupo sanguíneo ABO y 
su asociación con la presencia 
de IgG e IgM anti-citomegalo-
virus nos indica una probable 
diferencia de susceptibilidad 
entre los grupos sanguíneos a la 
infección por este tipo de virus.
Palabras clave: asociación, 
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