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Antecedentes

La Terapia Anti-Retroviral (TAR) redujo drasticamente el riesgo de transmisién del VIH madre-hijo a
nivel mundial. El tratamiento usado durante la gestacion podria causar toxicidad en el ADN
mitocondrial, y eventualmente provocar dafio en tejidos especificos (neuropatia, miocardiopatia,
otros), riesgo de retraso del desarrollo, trastornos conductuales, crisis febriles e hipoacusia. No hay
reportes previos en poblacién local.

Objetivo

Pesquisar trastornos neuroldgicos en hijos de madres VIH positivo, no infectados, expuestos a TAR
durante la gestacion, controlados en Hospital Roberto del Rio.

Métodos

Se disefi6 un estudio descriptivo, con revision de registros clinicos, entrevista a madre, evaluacion
neurolégica estandarizada y aplicacion de Escala Wechsler de Inteligencia para Preescolares y
Primaria (WPPSI) por psicéloga a hijos de madres VIH positivo, no infectados, expuestos a TAR
durante la gestacién, controlados en policlinico de Infectologia del Hospital Roberto del Rio, entre
01/03/13 y 31/03/16.

Resultados

A la fecha han completado la evaluacion clinica 16 pacientes (11 mujeres; 5 hombres). Edad 32-65
meses. Madres con diagnéstico VIH durante embarazo 11/16; promedio edad gestacional inicio
TAR: 20 semanas (13-32 semanas). Parto cesarea 14/16. Zidovudina intraparto 14/16.
Antecedentes familiares de crisis febriles 1/16; epilepsia 0/16. Antecedentes personales de crisis
febriles 2/16; epilepsia 0/16. Examen fisico general/neurolégico anormal 7/16 (1 sospecha disrafia
oculta, 1 trastorno marcha, 2 hiperactividad/trastorno conducta, 2 soplo cardiaco, 1 estrabismo).
Desarrollo psicomotor anormal 5/16 (lenguaje); WPPSI en rango medio: 10/16, medio-bajo: 5/16,
inferior: 1/16. Ningun esquema de TAR especifico se asocia a peor desarrollo psicomotor en esta
serie.

Conclusiones

En esta serie, se observa frecuencia de crisis febriles similar a poblacién general. Dentro de las
variables estudiadas, solo destaca alta frecuencia de retraso del lenguaje. Limitacion: no se ha
completado la evaluacion auditiva en toda la serie.
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