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Introduccion

La toxoplasmosis es una zoonosis parasitaria de alta prevalencia en Argentina.
La mayor gravedad de esta patologia se manifiesta cuando la infeccién ocurre
durante los primeros meses de la gestacion. Son escasos los reportes sobre la
prevalencia de esta infeccion en el pais.

Objetivos

Identificar la curva de descenso de anticuerpos existentes por pasaje
transplacentario en nifos asintomaticos. Analizar una cohorte de nifos
expuestos a toxoplasmosis durante la gestacién. Describir sus caracteristicas
demogréficasy clinicas. Evaluar la presencia de factores de riesgo para secuelas.

Métodos

Se realizé un estudio observacional analitico de cohorte bidireccional en nifios
expuestos a toxoplasmosis durante la gestacion, asistidos en el servicio de
Parasitologia y Chagas del Hospital de Ninos Dr. Ricardo Gutiérrez durante
1993-2014. El criterio diagndstico fue la serologia IgM/A positivo y/o curva de
IgG estable en el tiempo mas alla de los seis meses de edad. Para la carga de
datos y analisis se utilizé Epiinfo 7.1.2.
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Resultados

Se revisaron 153 historias con diagndstico de toxoplasmosis congénita. La
mediana de edad fue de siete meses (Iq 25-75 1,8; 26,2). El principal motivo de
consulta fue por presentar serologia positiva (52%), seguido por derivacion por
manifestacion oftalmoldgica (42%). El 85% de los nifios fueron sintomaticos. El
83% (127/153) presenté compromiso ocular, con coriorretinitis como principal
manifestacion; de ellos, el 17,6% desarrollé al menos una reactivacion. El 45%
manifestd compromiso neurolégico inicial con calcificaciones cerebrales
(56/69), hidrocefalia (36/69) y microcefalia (21/69). El 88% de las madres no
recibié tratamiento durante el embarazo. El 62% de los recién nacidos recibio
tratamiento, con pirimetamina-sulfadiazina-leucovorina; la duracién fue variable.

Conclusiones

Los resultados hallados en esta cohorte muestran un alto impacto clinico por
toxoplasmosis. Se observa un inadecuado seguimiento de las madres, dado
que un pequefio porcentaje fue diagnosticado durante la gestacion.
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