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RESUMEN

La  prevalencia  de anticuerpos contra Toxo-
plasma gondii  en 300 humanos  sin contacto con
caninos 306 propietarios de caninos y sus
respectivos animales fueron evaluados en la
ciudad de Manizales  (Caldas - Colombia)
mediante la detección de anticuerpos IgG por
medio de la prueba Inmunofluorescencia Indirecta
(IFI), los  resultados obtenidos muestran una
prevalencia de 44%, 32.4%  y  40.5%
respectivamente.  No hubo significancia
estadística  respecto a la edad, la raza y el sexo en
los caninos, pero el resultado muestra un aumento
creciente en la prevalencia con relación a la edad
en los humanos (p<0,05).  No se estableció una
relación en cuanto a la transmisión  mecánica de
la infección de  los caninos al  hombre, tampoco el
consumo de carne cruda o mal cocida representó
un factor de riesgo significativo  para adquirir la
toxoplasmosis.  Las razas Rottweiler, Pitbull y
Mestizo mostraron la más  alta tasa  de
seropositividad dentro de  las nueve razas más
comunes  de la ciudad.  Este estudio demostró que
la tenencia  de  perro no es un factor  de riesgo
para la adquisición de la toxoplasmosis.

Palabras  claves: prevalencia, toxoplasmosis,
caninos, humanos, inmunofluorescencia
indirecta (IFI), transmisión, factor protector.

ABSTRACT

The prevalence of antibodies to Toxoplasma
gondii in 300 humans  without canine contact,
306 dog owners and their respective dogs were
evaluated in Manizales (Caldas -Colombia) us-
ing the indirect immunofluorescence test (IFI)
to find antibodies against Toxoplasma gondii. The
prevalence was of 44%, 32.4% and 40.5% respec-
tively. There was not any relation with age, race
or sex in dogs, but the prevalence increased in
relation to age in humans. Not relation was es-
tablished between the transmission of Toxo-
plasma gondii by human contact with dogs, nor
the intake of raw or badly cooked meat repre-
sented an infection risk. The breeds Rottweiler,
Pitbull or Mestizo showed the highest seroposi-
tive rates among the most common nine breeds
in the city. This research demonstrated  that
having a dog does not represent a risk to toxo-
plasmosis acquisition.

Keywords: Prevalence, Toxoplasmosis, canines,
humans, indirect immunofluorescence  test,
transmission, protective factor.
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INTRODUCCIÓN

Las enfermedades animales comunes y
transmisibles al hombre o enfermedades
zoonóticas tienen altas implicaciones
económicas, sociales y físicas, representando
una amenaza potencial para la salud pública.
La toxoplasmosis es una de dichas
enfermedades que cuenta con una amplia
distribución mundial.  Está asociada al gato
como su principal transmisor, afecta a todos los
animales que directa o indirectamente tienen
contacto con los humanos, donde entran a jugar
un papel importante los propietarios de
animales de compañía  (perros y/o gatos),
médicos veterinarios, matarifes y expendedores
de carnes, entre otros (12,15,16,32).

La toxoplasmosis sintomática no es frecuente en
animales, pasa inadvertida en los pacientes
infectados; la enfermedad manifiesta cursa con
signos y síntomas inespecíficos que dan lugar a
un diagnóstico errado de la infección, lo cual
genera tratamientos inadecuados ayudando así
a la diseminación de la enfermedad (2,10,31).

La importancia de esta enfermedad en humanos
radica en la gravedad de la infección congénita
y sus secuelas y las complicaciones primarias
en pacientes inmunosuprimidos o con
enfermedades debilitantes tales como
enfermedad de Hodgkin, leucemias y más
recientemente el SIDA (30).

Estudios realizados a nivel mundial sobre  la toxo-
plasmosis  muestran que las prevalencias  de la
infección en humanos son altas; éstas varían
dependiendo de las condiciones climáticas, de los
hábitos alimenticios y sanitarios y del nivel
socioeconómico; la frecuencia de anticuerpos
aumenta con la edad y en algunos sitios esta
seroprevalencia puede llegar a ser de hasta el  93%
(9,13,14,16,21,24,26,27).  En Manizales la infección
alcanza el 48.1% de la población (Hospital de
Caldas, sin publicar, 1999) siendo similar al
promedio  nacional que fue del 47.1% (6).

Los perros tienen una mayor predisposición a

la infección por Toxoplasma, debido a sus
hábitos alimenticios, a la coprofagía y al
revolcamiento y olimiento sobre heces de gato
(23, 31). Pocos estudios a nivel mundial de la
prevalencia de la toxoplasmosis en perros han
sido realizados y en Manizales estos estudios
no existen. Alrededor del mundo se encuentran
prevalencias que varían del 8 al 59% (2,4,29).

Algunos estudios recientes muestran que hay
un riesgo alto de exposición de niños que tienen
contacto con perros jóvenes(28, 29); al infectar
experimentalmente a perros, se observó que
ellos pueden liberar ooquístes en sus heces en
un estado infectante (12,23).

Con este proyecto se pretendió establecer la
frecuencia de anticuerpos contra Toxoplasma
gondii por inmunofluorescencia indirecta (IFI),
la posible relación de la transmisión de la toxo-
plasmosis canina hacia los humanos y los
factores de riesgo presentes en ambos grupos,
relacionados con la adquisición de la
enfermedad.

MATERIALES Y MÉTODOS

Este estudio fue de tipo descriptivo y transver-
sal; se calculó el tamaño de la muestra por medio
del programa STATCALC de EPI-INFO versión
6.04b, teniendo en cuenta el censo de la
población canina en Manizales del año 2000(7)
Para esta investigación,  se tomaron en total 912
muestras de sangre de las cuales 306 eran de
caninos, 306 de sus respectivos propietarios y
300 de pacientes humanos que negaron haber
tenido contacto con caninos.  El muestreo se
realizó entre los meses de agosto de 2002 y
marzo de 2003; los caninos muestreados y sus
propietarios fueron convocados a una jornada
de toma de muestras en la Facultad de Ciencias
Agropecuarias de la Universidad de Caldas, y
las personas sin contacto con caninos fueron
muestreados en el laboratorio de la Clínica
Villapilar del Seguro Social en Manizales.  A
cada individuo se le realizó una entrevista
dirigida con la cual se buscaron  datos que
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pudieran asociar factores culturales en el
manejo de las mascotas caninas y la
transmisión de la toxoplasmosis al humano.

De las muestras  obtenidas, se extrajo el suero que
se almacenó  a –35°C hasta el momento de realizar
la prueba de inmunofluorescencia indirecta (IFI).
Inicialmente se estandarizó la prueba en la que
se utilizaron placas de inmunofluorescencia
fijadas con taquizoitos de Toxoplasma (Instituto
Nacional de Salud de Colombia), realizando
diferentes diluciones de sueros positivos y
negativos y conjugado anti Ig G para caninos y
anti Ig G para humanos,  unidas a isotiocianato
de fluoresceina (Sigma®); se utilizó como
dilución inicial de los sueros, una solución 1:32
para los sueros caninos y una solución 1:64 para
los sueros humanos.

El procedimiento utilizado en la
inmunofluorescencia indirecta fue el descrito
previamente por García et al en 1997(17); para
la lectura de las placas se utilizó un microscopio
de fluorescencia con lámpara halógena; se
determinó que una muestra era positiva cuando
la fluorescencia estaba uniformemente dispersa
alrededor de toda la  membrana celular de los
taquizoitos.

Para el análisis estadístico, se utilizó el
programa EPI–INFO versión 6.04b, obteniendo
medidas de tendencia central y dispersión, así
como también las pruebas de significancia
estadística por el uso del chi2.

RESULTADOS

Del total de personas muestreadas que negaron
tener contacto con caninos, 132 individuos
fueron positivos y 168 fueron negativos; el 78,7%
de la población se encontraba en un rango de 29
a 70 años de edad, con un promedio de 48 años;
el 65% de las personas muestreadas eran
mujeres.

El mayor porcentaje de seropositividad (53,4%)
lo presentaron las personas que estaban en el

rango de los 60 a 69 años de edad;  de igual
manera con respecto al sexo, el 44.6%  de las
mujeres fueron positivas, no existiendo
diferencia significativa con respecto al sexo
(p>0.05).

Del total de personas propietarias de caninos
muestreadas, 207 resultaron  negativos y 99
positivos. El rango de edad, estuvo entre los 10
y 59 años, el 77,5%  de la población  tenía entre
18  y 36 años de edad  y el promedio fue de  28
años.  El rango de edad que presentó mayor
seropositividad  fue el de 40-49 años (43,3%). El
69% eran hombres; 35,1% de ellos presentaron
anticuerpos contra Toxoplasma gondii. La
diferencia no fue significativa (p>0.05).

A las personas que refirieron tener perro, se les
preguntó por la presencia de algunos factores
de riesgo asociados (tabla No. 1); al comparar la
frecuencia de anticuerpos frente a los diferentes
factores de riesgo, se observó que ésta era similar
tanto en los que presentaban el factor de riesgo
como en aquellos que no lo presentaban, razón
por la cual ninguno de ellos tuvo una asociación
estadísticamente significativa.

El 91,5% de los caninos tenían entre  0  y  6  años
de edad, el  promedio de edad fue de 35 meses

 (2,9 años). El 61% eran machos; 124 de los caninos
fueron positivos; el rango de edad que presentó
mayor número de animales positivos estuvo en-
tre los 7 a 8 años (61,6%); los machos presentaron
mayor porcentaje de seropositividad (41,7%), sin
embargo, la frecuencia de anticuerpos en las

Tabla No. 1: Frecuencia de anticuerpos anti-Toxoplasma gondii
en humanos con contacto con perros, según los factores de
riesgo estudiados.

SEROPREVALENCIA DE TOXOPLASMOSIS HUMANA Y CANINA EN EL MUNICIPIO DE MANIZALES, AÑO 2003

Biosalud, Volumen 14,  Enero - Diciembre, 2005. pgs 9 - 17

Fecha de recepción: Marzo 15 de 2005,  Fecha de aceptación: Abril 27 del 2005



○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

12

hembras fue muy similar (38 %); el mayor
porcentaje de seropositividad se encontró en los
animales mayores de 6 años (66,7%).

Los datos obtenidos no muestran una diferencia
estadísticamente  significativa con  respecto a la
edad, sin embargo sí se observa un aumento en la
frecuencia de anticuerpos al llegar a la edad
adulta.

Dentro de las 9 razas más comunes en la ciudad,
las 3 que presentaron mayor seropositividad en
el estudio fueron:  Rottweiler  (17 individuos),
Pitbull  (29 individuos) y mestizo (21
individuos), no encontrándose significancia
estadística.

Tabla No.2: Frecuencia de anticuerpos anti-Toxoplasma
gondii en caninos, según los factores de riesgo.

El  98%  de  los caninos  consumían alimento
concentrado, 258 (84%)  eran alimentados
exclusivamente con este alimento,  14%
consumían comida casera y el 30% carne  cruda,
algunos tenían alimentación mixta.
El mayor  porcentaje de seropositivos se
encontró  en los animales alimentados con
concentrado  donde 109 presentaban
anticuerpos contra Toxoplasma, la  menor
frecuencia de seropositivos  se  encontró en los
alimentados con carne cruda; no se observó
significancia estadística en cada uno de estos
modos de alimentación y la presencia de
anticuerpos contra Toxoplasma.

DISCUSIÓN

Los resultados de las prevalencias encontradas
en humanos sin contacto con caninos y aquellos
que mantenían contacto directo con los mismos,
(44,0% y 32,4% respectivamente), no muestran

una relación significativa en la transmisión
mecánica perro-hombre (p > 0.05), sin embargo,
diversas investigaciones apoyan la hipótesis de
que el perro puede estar involucrado en la
transmisión de la enfermedad al humano ya sea
porque encontraron ooquistes esporulados
viables en heces 2 días después de la inoculación,
sin presentar signos clínicos ni hallazgos de
necropsia (23);  o porque encontraron una
seroprevalencia alta en los  propietarios de
dichas mascotas que correlacionaron con la
tenencia de caninos (11,16,26); en este estudio
no se observa una relación directa de la infección
con Toxoplasma y la tenencia de perros.

Al analizar los resultados obtenidos en humanos
tanto en el grupo con contacto con perros como
en aquellos sin contacto, se encuentra que hay
un aumento progresivo de la frecuencia de
anticuerpos a medida que aumenta la edad
(figura No. 1), presentando este factor una
significancia estadística (p<0,05).  La edad
parece ser un factor ligado a la alta prevalencia
de anticuerpos; algunos estudios muestran
resultados similares, encontrándose en algunos
sitios que la seropositividad es mayor al 90%
hacia la cuarta década de la vida (21,25); sin em-
bargo otras investigaciones muestran cómo la
prevalencia de anticuerpos es mayor  en los
grupos de menor edad (18 a 27 años)(28).

En este estudio la variable Sexo en  humanos,
no presentó  diferencias estadísticas
significativas en cuanto a la presencia de
anticuerpos anti Toxoplasma gondii   coincidiendo
con los resultados de otras investigaciones (25,
28); otros reportes muestran que el sexo
masculino representaba un factor de protección
contra la Toxoplasmosis  en relación con el
femenino (15,24).

El porcentaje de seropositividad  en mujeres fue
del 38.62%, presentándose mayor prevalencia en
mujeres sin contacto que en mujeres propietarias
de  caninos  (44.6% y 26.31%  respectivamente).
Hay  variación en la frecuencia de Toxoplasmo-
sis en mujeres a nivel mundial,  en París en 1984
(27) se  reportó en un 93%  de  los  casos, mientras
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que  en otros estudios como el  realizado en
Belgrado en 1998 (1), se  observó una  frecuencia
del 44%. Hay también variaciones en la
seroprevalencia en mujeres de esta ciudad
donde en los resultados obtenidos en la
detección de anticuerpos para Toxoplasma en el
hospital de Caldas entre los años 1996-1999, se
encontró una frecuencia del 57%.

Los factores de riesgo incluidos en la encuesta
epidemiológica para los dos grupos de
humanos, relacionados con el contacto directo
y los hábitos alimentarios no presentan
significancia estadística; un hallazgo similar se
encontró en un estudio hecho en el Brasil (15).
Estos resultados están indicando que las perso-
nas pueden estar expuestas a fuentes comunes
de infección  independientemente del sexo, la
actividad a  la que  se dediquen  o los hábitos
alimentarios.

La carne puede ser una fuente de infección
humana cuando es consumida mal cocida o
cuando heridas en la piel o mucosas son
contaminadas (11).

El consumo de carne cruda o mal cocida no
forma parte de la costumbre de la población
Manizaleña, donde sólo el 2.8%  (17 personas)
de las personas las consumían; el 37% de ellos
presentaron anticuerpos, resultado que es simi-
lar a lo encontrado en personas que no
acostumbran comer carne cruda o mal cocida.
Datos similares fueron reportados por  Frenkel

(1984); por tal razón este factor de riesgo no
juega papel importante en la transmisión y  por
tanto, la ingestión de ooquistes debe explicar
completamente la transmisión al hombre (11),
donde el consumo de agua no potable o no
filtrada, asociada a la presencia de gatos y la
presencia de vectores mecánicos pueden ser
algunos de los factores importantes en la
transmisión de la enfermedad (12,14, 22).

Los caninos muestreados en este estudio
presentaron un porcentaje de positividad del
40.5%, dato similar a lo encontrado en otros
estudios hechos en América y Europa (3,4,
18,19).

Los caninos objeto de este estudio  mostraron
prevalencias altas en los rangos de edad entre  0-
3 y 6-8 años  con el 43.55% y el 58.32%
respectivamente. Resultados similares fueron
obtenidos en otras investigaciones (4,20); estos
resultados  demuestran que los caninos adquieren
tempranamente la infección, manteniéndose los
niveles altos de anticuerpos a través de toda la
vida, lo cual puede indicar una exposición
continuada a las formas infectantes del parásito;
otros estudios muestran cómo la prevalencia
disminuye con la edad (20).

 A pesar de observarse en los resultados de esta
investigación presencia de anticuerpos a edades
tempranas, no hubo una diferencia significativa
con respecto a los otros grupos de edad;
igualmente el sexo no mostró una  diferencia

Figura No. 1: Frecuencia de anticuerpos anti Toxoplasma gondii en humanos según rangos de edad
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determinante en la positividad coincidiendo
con lo encontrado en humanos y en otros
estudios hechos en perros (5;28).

Las razas con la más alta tasa de prevalencia
en la ciudad fueron en su orden Rottweiler,
Pitbull y Mestizo, lo que puede indicar mayor
vulnerabilidad de estas  a la infección,
afirmación  que no  pudo  ser demostrada
estadísticamente  (p >  0.05); esta relativa
similitud de las prevalencias entre las razas
puede deberse a que el manejo y las condiciones
de mantenimiento de los animales son muy
similares para el grupo objeto de estudio,
algunos investigadores han reportado mayor
seroprevalencia en los animales cruzados que
en los de raza pura (4).

Los factores de riesgo para los caninos estaban
relacionados con los hábitos alimenticios, al

comparar los diferentes tipos de alimentación
con respecto a  la  frecuencia de anticuerpos
contra Toxoplasma, la mayor positividad
(40.33%) correspondía a aquellos que
consumían alimento concentrado, sin  que
hubiera una diferencia estadísticamente
significativa (p> 0.05); esta alta frecuencia
puede  estar relacionada con la contaminación
de  dicho alimento  durante la fabricación  o
almacenamiento; sin embargo no se puede
descartar el consumo de invertebrados
coprófagos como cucarachas, moscas de la
suciedad, escarabajos, gusanos, caracoles y
babosas que pueden servir como huéspedes en
el transporte de ooquistes (23). El consumo de
carne  cruda,  comida casera o concentrado, son
factores de  riesgo que demostraron no tener
relación con la seroprevalencia de anticuerpos
en los  caninos muestreados.
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