La transmision por contacto felino es de baja proba-
bilidad. Verdadero.

No puedo comer
pescado crudo ni ma-
risco. Falso.

Si he pasado la toxoplasmo- ‘\
sis, lo sabré en la analitica %‘
de primer trimestre. Verda-

dero.

Si me contagio durante el embarazo mi bebé tam-
bién se contagiara. Falso.

Si no he pasado la toxoplasmosis, tendré que tener
cuidado durante todo el embarazo. Verdadero.

Si he pasado la toxoplasmosis justo antes de que-
darme embarazada, podré contagiar al feto. Falso.

La congelacion de
los embutidos a maés
de -18° durante mas
de 24h destruye el pa-
rasito. Verdadero.

Este folleto esta basado en los protocolos de la SEGO
y es orientativo para las pacientes. La informacién que
contiene no dicta una Unica via de tratamiento y ac-
tuacién. Las modificaciones se realizaran en funcién
de cada caso individual, caracteristicas de la paciente
y criterios del equipo médico.
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Es un parésito de la familia de los protozoos, que se re-
produce en el gato pero se transmite por la ingesta de
verduras mal lavadas, carne cruda o por contacto directo
con las heces de gato infectado.

La infeccién en los adultos se manifiesta como una gripe
comun.

Durante el primer trimestre se realiza una analitica
para saber si se ha pasado la toxoplasmosis con ante-
rioridad.

Si se ha pasado, el riesgo de transmisién al feto no
existe.

Si no se ha pasado, se repetirad la analitica en cada
trimestre.

La incidencia de infeccidon congénita es muy variable y
suele ser menos de 1 caso por cada 1.000 embarazos
en Espana.

El riesgo de infectar al bebe y la gravedad de la infeccion
dependera de los meses de gestacion en que me encuen-
tre. Si me infecto al principio del embarazo es méas grave
que si ocurre al final, sin embargo es menos probable trans-
mitir la enfermedad al feto al principio del embarazo.

La toxoplasmosis congénita no suele dar sintomas al na-
cimiento. Los casos graves pueden ocasionar lesiones
neurolégicas, pero la afectacién mas frecuente son las
alteraciones en la vision.

El hecho de pasar la to-
xoplasmosis en el em-
barazo no implica que el
bebe se haya contagiado
también.

Existen méas pruebas que
estudian la posible infec-
cién del feto, tanto en
sangre materna, liquido
amnidtico como ecogra-
ficas, que se hacen cuan-
do hay una sospecha de
infeccion fetal.

Existe un tratamiento mé-
dico materno, que cuan-
do estd indicado, disminuye la afectacion fetal.

Se recomendard a toda mujer embarazada que en la
analitica de primer trimestre confirme que no ha pasado
la toxoplasmosis las siguientes medidas higiénico-die-
téticas:

Lavado de manos
después de realizar
trabajos de jardineria
o uso de guantes.

Si se tiene gato,
no darle de comer
carne cruda, evitar
que salga a la calle
y no cambiarle la
arena de las heces.

Lavado y pelado de
verduras y hortalizas
que se vayan a consu-
mir crudas.

No comer carne
cruda o poco hecha.

No comer embuti-
dos poco curados so-
bretodo si son caseros.




