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1 PREGUNTA DE INVESTIGACIÓN 
 

El citomegalovirus humano (HCMV) es una de las principales causas de 

infección viral congénita (1). HCMV puede pasar la placenta durante el embarazo 

y establecer una infección intra uterina. La mayoría de estudios, han determinado 

que la transmisión intrauterina de HCMV primaria se produce en 30% (2); se 

estima que la tasa de transmisión intrauterina por HCMV recurrente es 1 a 2% 

(3). La infección durante el final del primer trimestre del embrazo o durante la 

etapa temprana del segundo trimestre, se relacionan con el daño más severo del 

sistema nervioso central. La identificación de infección sintomática congénita por 

HCMV, es de importancia clínica, en términos de riesgo para el desarrollo de 

secuelas de neurodesarrollo. Cuando se desarrolla la forma clínica sintomática, 

esta tiene alto grado de severidad, con gran impacto en la mortalidad perinatal 

en casi 90% de los infantes con HCMV sintomático (4). Lamentablemente 10 a 

15% de los neonatos con infección congénita asintomática tendrán secuela 

neurológica, siendo lo más evidente deterioro de la audición y retardo mental (5). 

La detección pre natal de neonatos en alto riesgo de para citomegalovirus es 

clínicamente importante, debido a que no existe el tamizaje universal de 

neonatos para citomegalovirus; el diagnóstico temprano permitirá tomar medidas 

terapéuticas en los neonatos afectados. De lo expuesto planteamos la siguiente 

pregunta:  

¿Cuáles son los factores de riesgo clínicos, asociados con la ocurrencia de 

infección congénita por citomegalovirus (cCMV) en mujeres embarazadas, en el 

servicio de neonatología del hospital San Bartolomé, durante el periodo 2015-

2019? 


