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EL estubio de la toxoplasmosis en relacion con los trastornos mentales,
establece un nuevo concepto microbioldgico en el campo siquidtrico
y hace posible determinar la etiologia toxopldsmica de algunos sindromes
mentales. Esto permite orientar ¢l tratamiento de enfermos mentales con
pruebas positivas a la toxoplasmosis, empleando drogas antitoxiplasmicas.
Palencia y Roldan (1962).

Varios son los autores que han cstudiado la relacion de la toxoplas-
mosis con la oligofrenia. Wende (1956), establecié la importancia de la
toxoplasmosis en Neurologia y Siquiatria; Siim (1956), reporta un caso
de oligofrenia con toxoplasmosis; Kivirikadze y ITurkova (1961), estudian el
papel de la toxoplasmosis congénita en el origen de la oligofrenia y otras
enfermedades mentales, v Thalhammer (1961), de un extenso examen de
nifios con deterioro mental estudia la toxoplasmosis oligosintomatica.

Por estudios practicados sobre terapéutica de la toxoplasmosis, Eyles
(1956), se considera que las sulfas tienen accién contra Toxoplasma
gondii. Posteriormentc Palencia v cols. (1959), observaron que la sulfa-
metatoxipiridazina (Lederkyn), presenta propiedades terapéuticas en la
toxoplasmosis aguda experimental del ratén blanco.

En este trabajo se realizo un ensavo terapcutico con esta droga, en
un grupo de oligofrénicos epileptiformes, que presentaron positiva la prue-
ba de laboratorio para el diagndstico de la toxoplasmosis. Prueba del co-
lorante de Sabin y Feldman: (1948).

Por el interés que ha despertado este tema en ¢l campo siquidtrico,
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presentamos este trabajo para orientar la investigacion de la toxoplasmo-
sis en siquiatria v como una contribucién al estudio de las enfermedades
mentales.

MATERIAL Y METODOS

Se estudiaron 30 casos de cenfermos oligofrénicos epileptiformes, del
Fabell6n de Siquiatria Infantil del Manicomio General de la Ciudad de
Miéxico, de los cuales se tomaron 12 casos para este estudio.

Fl grado de oligrenia de estos enfermos era desde la idiocia profunda
hasta ¢l débil mental superficial, con edades cronoldgicas de 5 a 15 afios.
'T'odos casos crénicos con sindrome epiléptico. Las causas de oligofrenia
v epilepsia de estos enfermos eran desconocidas, siendo de mal pronds-
tico para su oligofrenia v menor para su epilepsia.

IEl grupo de enfermos se selecciond al azar cntre ambos sexos, to-
mando casos organicos, congénitos, (agenecias, distrofias, ectopias, etc.),
asi como casos con afecciéon mental.

Se practicé en estos casos un estudio clinico general, asi como los
cxamenes generales de laboratorio v la prueba del colorante, para esta-
Blecer el diagnéstico de la toxoplasmosis. Estas pruebas se efectuaron an-
tes v después dcl tratamiento.

El ensavo terapéutico se llevé a cabo en 12 enfermos divididos en 3
grupos. (Cuadros IT v III).

Grupo l.—Terapéutica experimental: (8§ casos positivos)
O-E (con toxoplasmosis) con droga.

Grupo II.—Control de la droga: (2 casos ncgativos)
O-E (sin toxoplasmosis) con droga.

Grupo III.—Control terapéutico: (2 casos positivos)
O-E (con toxoplasmosis) sin droga.
O-E (Oligofr¢nico-epileptiforme).

DROGAS EMPLEADAS

ANTITOXOPLASMICA.

Sulfametoxipiridazina (Lederkyn ) )

ANTICONVULSIVA.
Fenil-hidantoinato de sodio.
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CUADRO —1I

RESULTADOS DE LA PRUEBA
DEL COLORANTE.

No. DE CASOS PRUEBA DEL COLORANTE

30 casos -

OLIGOFRENICOS EPILEPTIFORME S 5 CASOS POSITIVOS 1164
(TOMADOS AL AZAR-—

4 " POSITIVOS 1:32 14 o
DEL PABELLON DE m46 %
PSIQUIATRIA INFANTIL 5 " POSITIVOS 1.6 POSITIVIDAD
DEL MANICOMIO GENE- ... b 16
RAL DE LA CIUDAD ®

DE MEXICO)

Los enfermos se¢ sometieron a un tratamiento de 4 semanas con sul-
fametoxipiridazina, segin las siguientes cantidades decrecientes de la
droga.

Primecra semana 2.000 gr. por dia
Segunda semana 1.000 ,, ,, ,,
Tercera semana 5000,
Cuarta semana 500, L.,

Simultaneamente sc¢ continuo dando la droga anticonvulsiva. (Fenil-
hidantoinato de sodio).

RESULTADOS

Como puedce observarse en el Cuadro I, se encontrd una positividad
de 469, a la prueba del colorante para los enfermos oligofrénicos epilep-
tiformes, lo quc esta determinando la importancia de la toxoplasmosis en
cste tipo de enfermos.

En el Cuadro II, se observa las variaciones de las pruebas del colo-
rantc, 2 scmanas después del tratamiento con sulfametoxipiridazina. Los
cambios que se obtuvieron en esta prueba, en algunos casos son indicio
de la efectividad del tratamiento y en otros debido a la variabilidad de Ia
prucba del colorante v al tipo de enfermos quc se trataron, hace un
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CUADRO — II

RESULTADOS DE LA PRUEBA
DEL COLORANTE DESPUES DEL
TRATAMIENTO

No DE CASOS D ROGA TRATAMIENTO PRUEBA DEL COLORANTE
GRUPO I . N
lg. SEMAN Y
1)POSITIVO | 164 1) BAJC AL | 32
2) " 1'64 2) AL 1 32
" NEGATIVIZO
3) i €4 2c.SEMANA 3 S"E u
4y " 64 SULF AMETOXI s 4a 4)
5) " §:32 PIRIDA ZINA SEMANAS 5) NO CAMB G
&) " 132 (Lederkyn) A
E N 2.000]t000 | 500 | 500 g

7y " 132 TABLETAS mg. | mg | mg | mg. 6) SE NEGATIVIZO
& e ) | (dy | (@) | () n se o

8) NO CAMBIO
GRUPO II NEGATIVOS
2 NEGATIVOS (NO SE PRESENTARON SINTOMAS

E— DE INTOLERANCIA DE LA DROGA )=

GRUPO II1
1}POSITIVO | "32 1) NO CAMBIO
2y " e SIN DRO G A 2) NO CAMBIO

tanto dificil su interpretacién. Sin embargo, los resultados generales en
cuanto a mejoria de los casos, puede ser considerada como satisfactoria,

En cuanto a los resultados generales obtenidos en los enfermos des-
pucs del tratamiento, segiin el Cuadro IIT, puede observarse en forma
resaltante que la sulfametoxipiridazina, no provocé en ninguno de los ca-
s0s tratados fenémenos de intolerancia de la droga, ni alteraciones téxi-
cas, a pesar de las altas concentraciones a que fueron sometidos los en-
fermos. En la primera semana del tratamiento, en la mavoria de los
casos se observd cierto cambio en la conducta, inestabilidad y cierta ex-
citacion, lo que coincide con las observaciones hechas por otros autores.
Kamath y cols. (1958).

Exdmenes generales de laboratorio. Se practicaron antes del tra-
tamiento, biometrias hemdticas, quimica sanguinea y examen general
de orina, habiéndose encontrado en la mayoria de los casos: ligeras ane-
mias, leucocitosis, algunos piocitos en la orina. Después del tratamiento
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CUADRO—1III

RESULTADOS GENERALES DE LOS
ENFERMOS DESPUES DEL TRATAMIENTO.

EXAMENES- EXAMEN CLI-  cRr g
No. DE CASOS DROGA TRATAMIENTO GENERALES N'%OERgE.- CONVUL;I?IAS.
fa. SEMANA
GRUPO— I
5 NORMAL | NOTABLE NS ENTAROH
4)POSITIVOS | 64 20 SEMANA PRESENTAROMN
" - NO SE
3) b2 Sfuakas | NORMAL | NOTABLE |PRESENTARON
. SULFAMETOXI-
1) 1016 PIRIDAZINA. NO SE
(LEDERKYN) 200X 15221 | NORMAL | NOTABLE |FRESENTARON
EN TABLETAS (d) ] @)} (d) | ta)
500 mg .~
. IGUAL AL PRACTICADO
GRUPO-II ANTES DE INICIAR LA EX-
o NEGATIVO PERIENCIA
NE© (NO PRESENTANDO INTO-
LERANCIA DE LA DROGA)

GRUPO—III

1) POSITIVO | 32 IGUAL AL PRACTICADO-
0 " L6 | SIN DR OGA ANTES DE INICIARSE -
! LA EXPERIENCIA —

NOTA Simuitaneamente se suministro a los enfermos drogo onticonvulsiva
{Fanil— hidantoinato de sodio?

los resultados de estos analisis fueron normales, lo que estd determinado
el efecto de la droga en las infecciones secundarias de las vias respirato-
rias, v urinarias, que presentaban estos enfermos.

Examen clinico general. Al tcrminar el tratamiento, se cncontrd
a los enfermos mas manejables y déciles, con un aumento de peso. Ha-
bian desaparecido las infecciones secundarias v se observaba una pequeria
mejoria en sus funciones mentales. Considerando por lo tanto que su
cvolucion habia sido notable.

Crisis convulsivas. Antes del tratamiento, todos los casos presenta-
ban de una manera irregular ataques de crisis convulsivas, tipo gran mal,
que se controlaban con el anticonvulsivo parcialmente, pucs a pesar del
suministro de esta droga, se observaban estas crisis una o dos veces al
mes. Durante el tratamiento con la sulfametoxipiridazina y el anticon-
vulsivo, y dos semanas después, no se presentaron crisis convulsivas en
lus casos tratados, lo que ademds se hizo ostensible en comparaciéon con
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lo casos de los Grupos IT vy III, en los cuales si se presentaron crisis con-
vulsivas. Como este control de los enfermos no se habia logrado antc-
riormente, consideramos estos resultados obtenidos como excelentes.

DISCUSION

La positividad a la prueba del colorante de un 469, en el grupo de
oligofrénicos epileptiformes estudiados en este trabajo, puede conside-
rarse elevado. Sin embargo, para establecer con mayor exactitud el
porcentaje de posibles oligofrénicos con toxoplasmosis, deberan practi-
carse un estudio en mayor nimero de enfermos. (Actualmente estamos
llevando a cabo un estudio a este respecto). Ademas debe tenerse en
cuenta que este grupo de enfermos eran cronicos, que presentaban en su
mayoria alteraciones organicas y deterioros, y que esta prueba ofrece di-
ficultades en su interpretacion en el diagnostico de la toxoplasmosis. Kauf-
man (1962).

Las alteraciones organicas nos hacen pensar en la toxoplasmosis con-
genita, como responsable etiologico de estos trastormos mentales oligo-
sintomaticos. Igualmente la epilepsia puede ser considerada como una
lesién producida por toxoplasma gondii, en la corteza cerebral, como
causa directa como un factor accesorio en el desequilibrio bioquimico
que ocasiona la crisis convulsiva. Palencia (1958).

Los resultados obtenidos con la sulfametoxipiridazina, fueron buenos
en general en el mejoramiento de los enfermos y excelentes, en cuanto
a que no se presentaron crisis convulsivas y se establecio el control de es-
tos durante el tratamiento. No sabemos exactamente a qué se debe el
control de las crisis convulsivas, bajo la accién de la sulfametoxipirida-
zina, pero por los resultados obtenidos en este trabajo, consideramos ttil
su empleo en los casos de oligofrenia epileptiforme.

Debido al alto poder antimicrobiano de la sulfametoxipiridazina, se
eliminaron las infecciones secundarias agudas vy cronicas, que se presen-
taban antes de miciar el tratamientto, lo que mejoré notablemente a los
pacientes. Esto seria aplicable en el caso de la toxoplasmosis por poscer
esta droga propiedades antitoxoplasmicas. Palencia (1959). Sin embrgo,
no podemos determinar hasta donde pudo actuar el efecto de la droga,
por las dificultades que ofrece la terap¢utica de la toxoplasmosis. Leo-
pold (1962).

Los cambios de conducta v excitacion observados en los enfermos
al principio del tratamiento, han sido reportado por otros autores. Kamath
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v cols. (1958. Posiblemente este fenomeno sea determinado por el efecto
terap€utico sobre los microorganismos presentes en estos enfermos, como
responsables de las infecciones secundarias ¢ inclusive sobre Toxoplasma
gondii,

A pesar de que estos casos de oligofrenia epileptiforme eran croni-
cos y de larga evolucion, el ensayo terapéutico practicado nos indica, que
cstos ligeros cambios en la mejorfa de los enfermos v en especial en el
control de sus crisis convulsivas, justifica el empleo de la sulfametoxipi-
ridazina en este tipo de enfermos.

En cuanto a las interpretaciones de la prueba del colorante en estc
trabajo, varios autores consideran que los titulos altos corresponden a
los casos agudos de toxoplasmosis v los bajos o persistentes a los crénicos.
Eichenwald (1956). En los que se negativizaron a la prueba del colorante
después del tratamiento, no se puede obtener una conclusion definida v
serd necesario practicar estudios complementarios para considerar a las
drogas antitoxiplasmicas, como responsables directas de las cambios ob-
servados en los enfermos oligofrénicos epileptiformes con pruebas posi-
tivas a la toxoplasmosis.

CONCLUSIONES

La toxoplasmosis se puede considerar un factor etioldgico en los en-
fermos oligofrénicos epileptiformes, pudiendo presentarse en su forma
congénita, por lo que debera ponerse especial atencién en los nifios que
manifiestan un retraso en su desarrollo mental.

A todos los oligofrénicos se les deberd someter a un estudio para
descartar las posibilidades de toxoplasmosis.

Los casos de oligofrénicos con pruebas positivas a la toxoplasmosis,
se deberan tratar con drogas antitoxoplasinicas.

La sulfametoxipiridazina (Lederkyn), a pesar de la alta concentra-
cién a que se utilizé, no presentd intolerancia en ninguno de los casos.

Por eliminar las infecciones secundarias, agudas y crénicas y con-
trolar las crisis convulsivas, podrda ser utilizada la sulfametompmdaznm
(Lederkyn), como coadyuvante en el tratamiento de los enfermos. oligo-
fiénicos epileptiformes. | | o

Como la accién de la sulfametoxipiridazina (Lederkyn), modificé
visiblemente el cuadro de los enfermos con evolucién crénica, estudiados
¢n esta Investigacion, posiblemente se obtendrd mejores resultados en
casos agudos.
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Consideramos de gran importancia realizar una experiencia con
drogas antitoxopldsmicas, en enfermos oligofrénicos que den las pruebas
positivas a la toxoplasmosis v que sean de evolucion aguda v sin lesiones
irreparables.

RESUMEN

Se realizé un estudio en un grupo de oligofrénicos epileptiformes, a
los que se les practicd la prueba del colorante para €l diagnéstico de la
toxoplasmosis, obteniéndose un 469, de positividad en estos enfermos.

El grupo de enfermos tratados se dividio en 3: uno de terapéutica
experimental y los otros 2 de control; para efectuar un ensayo terapéu-
tico con la sulfametoxipiridazina (Lederkyn), sulfa de accién prolongada
y droga antitoxoplasmica. Se hacen consideraciones sobre los cambios
observados v los resultados obtenidos.

SUMMARY

A group of oligophrenic epileptoids patients was studied. The “Dye
test” for diagnosis of toxoplasmosis was performed on all of them and
469, positive results were obtained in those patients.

The group was divided into thre subgroups: two for control and
the other was chosen for a therapeutical assay with sulfamethoxypyrida-
zine (Lederkyn), a long acting sulpha and antitoxoplasmic drug. The
changes were observed and an appraisal was made of the results obtained.
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