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El Anuario de becas de Investigacién de la Sociedad Argentina de Pediatria tiene como
proposito dar a conocer los resultados de la produccidn cientifica que financia cada afio la
Sociedad Argentina de Pediatria a través de la Subcomisién de Becas y Premios. Consta de un
resumen de las investigaciones realizadas a través de las becas individuales que se han
otorgado por concurso durante el afio 2018.
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Tabla 1: Becarios afio 2018 ordenados alfabéticamente.

Becario

Titulo

Agiiero, Gonzalo
Miguel

Desarrollo puberal en varones. Estudio descriptivo transversal
sobre la relacion entre estadios de Tanner y volumen testicular.

Falk, Nicolas Ariel

Nifurtimox versus benznidazol en el tratamiento de la enfermedad
de Chagas. Respuesta y tolerancia al tratamiento. Estudio de
Cohorte retrospectiva.

Medina, Maria
Cecilia

Calidad de registro de la historia clinica de médicos residentes de
pediatria.

Guinazu, Gonzalo
Pifieiro Tripodi,
Lisandro

Relevamiento Nacional de Residencias de Pediatria

Novoa, Gimena
Alejandra

Prevalencia de Sospecha de Retraso del lenguaje en
nifixs de 2 a 5 afios y su asociacién con el uso de
pantallas.

Ottino, Marco
Flavio

Alergia a la proteina de leche de vaca como posible factor de riesgo
para el desarrollo de trastornos funcionales digestivos en la
infancia.

Rapaport, Solana

Enfermedad Influenza en pediatria: epidemiologia y efectividad de
la vacunacion antigripal en la poblacién de 6-24 meses.

Romero, Anabella

Crecimiento y neurodesarrollo durante el primer semestre de vida
de nifios cuyas madres presentaron desordenes hipertensivos en el
embarazo.

Rossiter, Maria
Julieta

Prevalencia de sindrome metabdlico en pacientes obesos que
concurren al consultorio de alimentacién saludable del Hospital
Onativia.
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Desarrollo puberal en varones. Estudio descriptivo transversal sobre la relacion entre
estadios de Tanner y volumen testicular.

Becario: Gonzalo Miguel Aguero

Director: Enrique Berner

Hospital General de Agudos Dr. Cosme Argerich
Resumen

Introduccion: La pubertad masculina se evalia con los estadios de Tanner y el orquidémetro de
Prader. Mientras que aquel es el Unico disponible para evaluar la estadificacién puberal; en la
orquidometria se disponen de otros métodos.

Objetivos: Evaluar la relacién entre estadios de Tanner y volumen testicular (VT) con 3
orquidémetros en varones adolescentes urbanos.

Materiales y métodos: Disefio analitico transversal. Se incluyeron varones saludables entre 9-20
afios. Se excluyeron patologia urogenital, alteraciones puberales y enfermedades crénicas. Se
evaluaron Estadios de Tanner y orquidometria de Prader (ovoides), Chipkevitch (tarjeta con évalos) y
Sotos (medicién con regla y formula elipsoide). Andlisis de datos: se utilizé Chi2, Student o métodos
no paramétricos segin la variable; Coeficiente de correlacion de Spearman y Pearson. Para
evaluacion de concordancia entre métodos se utilizé Kappa-Cohen (variables categdricas), Coeficiente
de correlacién intraclase y método de Bland-Altman (variables continuas). Calculo muestral: 250
varones.

Resultados: Se incluyeron a la fecha 281 varones (14,3+2,6 afios) y se excluyeron 202. Se hallé6 muy
buena correlacién entre orquidometria y Tanner genital; alta concordancia entre Prader y
Chipkevitch, pero baja con Sotos. Inicio puberal: hubo alto acuerdo en el inicio puberal entre
orquidometria y Tanner Genital. Se describié el VT (Prader) segin por estadio Genital: G1 2,1+0,8ml;
G2 5,2+1,5ml; G3 9,2+1,4ml; G4 13,3+1,8ml; G5 19,1+4,1ml.

Conclusiones: Se describi6 la correlaciéon entre estadios de Tanner y VT en adolescentes urbanos.
Los orquidémetros de Prader y Chipkevitch fueron sencillos de utilizar, tienen alta concordancia y
podrian intercambiarse en la atencidn clinica de adolescentes.
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Nifurtimox versus benznidazol en el tratamiento de la enfermedad de Chagas.
Respuesta y tolerancia al tratamiento. Estudio de Cohorte retrospectiva.

Becario: Nicolas Ariel Falk
Director: Jaime Altcheh

Hospital de Nifios Ricardo Gutierrez
Resumen

Introduccién: La enfermedad de Chagas es una zoonosis causada por el parasito Trypanosoma Cruzi.
El beneficio buscado con el tratamiento antiparasitario es prevenir el desarrollo de secuelas a nivel
cardiaco y gastrointestinal y evitar el pasaje transplacentario Hay dos drogas disponibles para el
tratamiento de la enfermedad de Chagas: el nifurtimox y el benznidazol. Ambas han probado eficacia
en el tratamiento de los pacientes en fase aguda. No hay estudios adecuados comparando ambas
drogas en un nimero importante de individuos.

Objetivos: Comparar la eficacia del nifurtimox y el benznidazol en el tratamiento de la enfermedad
de Chagas en pacientes pediatricos.

Materiales y métodos: Estudio de cohorte retrospectivo. Se incluyeron pacientes con enfermedad de
Chagas diagnosticados, tratados y con seguimiento acorde a las normas entre 1984 y 2017 en el
servicio de parasitologia del Hospital de Nifios Ricardo Gutiérrez. Se clasificaron a los pacientes en
dos cohortes de seguimiento de acuerdo a si recibieron nifurtimox o benznidazol. Se realiz6 una
regresion de Cox para las siguientes variables resultado: Tiempo a la negativizacién de las serologias
dosadas por método Elisa. Tiempo a la negativizacién de las serologias dosadas por el método HAIL
Tiempo a la negativizacién de la parasitemia dosada por método PCR.

Resultados: Se analizaron 593 pacientes de los cuales 418 recibieron benznidazol y 175 nifurtimox.
Método Elisa: HR para nifurtimox en comparacién con benznidazol de 1,002 (IC95: 0,633-1,585; Z=
0,009, P=0,993). Método HAI: HR para nifurtimox en comparaciéon con benznidazol de 1,948 (IC95:
1,421-2,670; Z= 1,146, P=<0.001). Se observ6é un menor tiempo a la negativizacion de la PCR en los
pacientes que recibieron Benznidazol en comparacion con los que recibieron nifurtimox.

Conclusiones: Por el método HAI se detecté una diferencia a favor del nifurtimox para la
negativizacion de la serologia. Asi mismo se observd que la parasitemia Negativizé antes con el
tratamiento de benznidazol. Es importante continuar estudios para evaluar las causas de este
fendmeno y su impacto clinico.
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Calidad de registro de la historia clinica de médicos residentes de pediatria.
Becaria: Maria Cecilia Medina

Director: Ferreira Juan Pablo

Hospital General de Niflos Pedro de Elizalde

Resumen

Introduccion: La historia clinica (registro médico) es un documento esencial para la asistencia
médica, se debe garantizar que sea un medio de comunicaciéon e informacién sobre la atencion
prestada y que proporcione datos clinicos para actividades administrativas, de investigacion y
docencia. El registro médico no aceptable puede conllevar un perjuicio para el control y seguimiento
del paciente.

Objetivos: Determinar el porcentaje de registro médico no aceptable realizado por residentes de
clinica pediatrica.

Materiales y método: estudio transversal con captura prospectiva de los datos.

Se utilizaron historias clinicas de pacientes internados durante el afio 2018 (1 de junio de 2018 hasta
el 31 de mayo de 2019). Se incluyeron historias clinicas de pacientes mayores de 3 meses internados
en servicio de clinica médica provenientes de la guardia externa, registradas por residentes de
primero y segundo afio de clinica pediatrica. Variables de resultado: Porcentaje de historias clinicas
consideradas como registro médico no aceptable. El tamafio de la muestra fue de 212 historias
clinicas.

Resultados: Se incluyeron datos de 212 historias clinicas, la mediana de edad fue de 2,8 afios
(IIC0.83-7), el motivo de ingreso mas frecuente fue por causa respiratoria 75 (35,4% 1€C95%29-42).
Los residentes de primer afio confeccionaron 191 historias clinicas (90,1%IC95 85-93), y 21 historias
clinicas por residentes de segundo afio 9,9% (IC95%6-14). Utilizando el formulario de componentes
de auditoria “se cumple” o “no se cumple” se observé que 39 (18,4% IC95% 13-24) fueron
consideradas no aceptables. La causa mas frecuente fue la falta de registro de signos vitales en 14
sujetos (35,9% IC95% 22-51); seguido “no explicar progreso de condicion clinica” de 12 sujetos (30%
1C95% 18-46).

Conclusiones: El 18,4% de las historias clinicas se consideraron como no aceptables. El error de
registro mas frecuente fue la falta de registro de signos vitales.
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Relevamiento Nacional de Residencias de Pediatria

Becarios: Gonzalo German Guiiiazu, Lisandro Pifieiro Tripodi
Directores: Lucrecia Arpi, Dartiguelongue Juan Bautista
Sociedad Argentina de Pediatria

Resumen

Introduccion: Actualmente existe consenso en que la formaciéon de posgrado en un sistema de
residencias médicas constituye el mejor modelo para la formacién de especialistas. En los dltimos
afios, 110 residencias pediatricas han sido acreditadas y reacreditadas por la Sociedad Argentina de
Pediatria (SAP). Sin embargo, no existen en la actualidad datos oficiales que conformen un registro
completo de todas las residencias pediatricas del pais.

Objetivos: Identificar y relevar todas las residencias pediatricas de Argentina para conformar un
registro Unico y centralizado. Analizar las principales caracteristicas de cada una de ellas.

Materiales y métodos: Estudio descriptivo, observacional de corte transversal. Se confeccion6é un
formulario de 58 preguntas estructuradas en distintas categorias a través de la plataforma Survey
Monkey™. Se establecié inicialmente un listado preliminar de espacios de formaciéon. El mismo se
basé en el confeccionado por el Consejo de Acreditaciéon de Espacios de Formacién (CAEF) de la SAP.
Estos datos fueron comparados con los provenientes del examen Unico nacional de Residencias
Médicas, del examen de ingreso a Residencias y Concurrencias de CABA y de otros sistemas de
seleccién (provinciales, municipales y privados). Se revisaron los datos vigentes del Consejo de
Evaluacién Profesional (CEP) de la SAP y del Ministerio de Salud de la Nacién. Se contacté a todos los
Presidentes de Filial y Directores de Region de la SAP, a todos los Colegios Médicos del pais y a las
dependencias ministeriales, provinciales y municipales de Salud.

Reseultados: Se identificaron 188 residencias de pediatria en el pais. 55 (30% del total) no se
encontraban en la base de datos del CAEF. Se logr6 entrevistar a la totalidad de las residencias
identificadas. 77,6% (n=146) son de dependencia publica y 22,3% (n=42), privada. 78,7% (n=148)
corresponden a Hospitales Generales. Sélo 2 instituciones no cuentan con sala de internacién. 95,7%
(n=179) cuentan con un Comité de Docencia. 97,3% (n=183) tienen otro programa de residencia
ademas de Pediatria. 12 residencias no se encuentran acreditadas por ningin organismo. 59%
(n=111) tuvieron renuncias de residentes en los ultimos 4 afios. 33,5% (n=63) no cuentan con jefe de
residentes. 86,1% (n=162) presentan descanso posguardia con un horario de salida variable (rango 8
a 17 horas, moda 12 horas). 55,3% (n=104) trabajan los sabados. 75,5% (n=142) realizan programas
de Metodologia de la Investigacién. Todos los espacios presentan instancias de evaluacion, con
distintas modalidades. 98,4% (n=185) permiten a los residentes acudir a congresos y/o jornadas
fuera del hospital.

Conclusiones: Se identificaron todas las residencias pediatricas del pais, comprendiendo un total de
188, las cuales fueron relevadas en su totalidad. A partir del analisis de sus caracteristicas, se
establecié un diagnéstico de situacién actualizado de todos los centros formadores de pediatras del
pais.
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Prevalencia de Sospecha de Retraso del lenguaje en nifios de 2 a 5 afios y su asociacion
con el uso de pantallas.

Becaria: Gimena Alejandra Novoa
Directora: Noemi D’Artagnan
Hospital Gral de Agudos Dr. E. Tornua

Resumen

Introduccion: El retraso del lenguaje es una problematica prevalente en la poblacién preescolar. El
uso masivo de dispositivos tecnoldgicos por parte de adultxs y nifixs dificulta la construccién del
lenguaje.

Objetivos: determinar la prevalencia de Sospecha de Retraso del Lenguaje y su asociacidn con el uso
de pantallas.

Materiales y métodos: Se utilizé6 un disefio observacional prospectivo, transversal, descriptivo y
analitico. Se incluyeron nifixs de 2 a 5 afios que asistieron a control de salud sin dafio neurolégico ni
auditivo. Se incorporaron uno de cada 2 nifixs sin retraso del lenguaje como grupo control. Se
realizaron evaluaciones del lenguaje y se realizé una encuesta a Ixs cuidadores donde se pesquisé el
uso prolongado de pantallas. Se articularon evaluaciones con Otorrinolaringologia y Fonoaudiologia
con el objetivo de descartar patologia otoldgica y confirmar la sospecha diagndstica.

Resultados: La prevalencia de Sospecha de Retraso del Lenguaje fue de 5,03% (1C95 4,01-6,04). El
82,54% (n=52) tenia uso prolongado de pantallas en comparaciéon con el grupo control 57,67%
(n=108). En cuanto al Tiempo de uso de pantallas (IC95) el grupo con Sospecha de Retraso del
Lenguaje presenté una media de 5,29 hs (4,48-6,11) y el control 3,09 hs (2,79-3,30) p<0,0001. Se
detectd asociaciéon de Sospecha de Retraso del Lenguaje con el uso prolongado de pantallas (OR 3,47
1C95% 2,67-4,47) y con el sexo masculino (OR 1,75 1C95% 0,91-2,21).

Conclusiones: El Retraso del Lenguaje es una problematica prevalente en la poblacidn preescolar y
existe asociacion con el uso prolongado de pantallas.
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Alergia a proteina de leche de vaca como posible factor de riesgo para el desarrollo de
trastornos funcionales digestivos en la infancia.

Becario: Marco Flavio Ottino

Director: Christian Boggio Marzet

Hospital General de Agudos Dr. Ignacio Pirovano
Resumen

Introduccion: Los trastornos funcionales digestivos (TFD) son frecuentes en la infancia y a pesar de
que clasicamente no se describe correlato anatémico que los justifique, nuevos trabajos proponen
que la presencia de inflamacién intestinal en los primeros afios de vida podria condicional el
desarrollo de este grupo de enfermedades. La alergia a la proteina de la leche de vaca (APLV) es una
de las alergias alimentarias mas frecuentes y es caracteristica su presentacién en los primeros afios
de vida, generando inflamacién de la mucosa intestinal.

Objetivos: Demostrar la asociacion entre el antecedente de APLV con la futura presentacién de TFD.

Materiales y métodos: Se realizé6 un estudio de cohorte retrospectivo, analitico, observacional.
Pacientes de 5-12 afios respondieron el cuestionario ROMA 1V, respaldado por los criterios del mismo
nombre, de forma on-line bajo la plataforma de SurveyMonkey separando en 2 grupos a pacientes
con antecedente de APLV versus pacientes sanos.

Resultados: La presencia de TFD global fue de 20%, siendo de 24% para aquellos con antecedente de

APLV y 19% para los previamente sanos. (OR 1.29, CI 1.63-2.66, x2 p=0,048). No se encontré
asociacion entre tipo de parto y desarrollo de APLV, pero si entre el tipo de parto cesarea y el

desarrollo de TFD (OR 4, CI 2,09-7,74. X2 p=0,00).

Conclusiones: En nuestra poblaciéon los datos sugieren una relacién entre ambas entidades, sin
embargo, aiin faltan mas estudios para demostrar dicha asociacion.
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Enfermedad Influenza en pediatria: epidemiologia y efectividad de la vacunacion
antigripal en la poblacion de 6-24 meses.

Becaria: Solana Rapaport

Directora: Angela Spagnuolo de Gentile
Hospital de Nifios Ricardo Gutierrez
Resumen

Introduccién: En Argentina las enfermedades respiratorias son la tercera causa de muerte en
menores de 5 anos. De las enfermedades respiratorias causadas por virus, Influenza es la Unica
de estas enfermedades prevenible por vacuna.

Objetivos: Determinar el perfil clinico y epidemiolégico de los pacientes pediatricos
hospitalizados por Infeccion Respiratoria Aguda Grave (IRAG), describir la proporcion de
infecciones respiratorias virales en los pacientes hospitalizados por IRAG, describir la
presentacion clinica, complicaciones y tasa de letalidad de pacientes con IRAG infectados con
Influenza y determinar la efectividad de la vacuna influenza para disminuir el riesgo de
hospitalizacién por influenza en nifios entre 6 y 24 meses en el Hospital de Nifios “R. Gutiérrez”.

Material y métodos: Parte A: Epidemiologia de influenza en los pacientes pediatricos
hospitalizados por IRAG. Estudio transversal. Parte B: Efectividad de la vacuna influenza para
disminuir el riesgo de hospitalizacién por influenza. Estudio de control de casos.

Resultados: 591 pacientes ingresaron por IRAB en 2018. 40% tuvo resultado viroldgico positivo.
VSR fue el mas prevalente. El pico de IRAB coincide con el pico de circulacion de VSR. Mediana
de edad: 12 meses (RIC 6-23). 57,2% tenia comorbilidades (80,2% enfermedad respiratoria).
52,8% se intern6 con diagndstico de bronquiolitis. Se incluyeron 16 casos de IRAB por influenza
(7 Ay 9 B). 50% de sexo masculino. Mediana de edad: 20 meses (RIC=8-41). 81% se presentd
como neumonia focal. 81,2% presentaba comorbilidades. El nUmero de casos resulté insuficiente
para realizar el célculo de efectividad OR=0,66 (IC 95%=0,10-4,07) p=0,66.

Conclusiones: los estudios epidemiologicos de IRAB que incluyen el diagnéstico etiolégico e
identifican los factores de riesgo asociados permiten generar acciones destinadas a disminuir el
impacto de los factores de riesgo implicados.
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Crecimiento y neurodesarrollo durante el primer semestre de vida de nifios cuyas
madres presentaron desordenes hipertensivos en el embarazo.

Becaria: Anabella Romero

Director: Horacio Gonzalez

Colaboradores: Marisa E. Sala, Florencia Romero, Ana Varea, Patricia Carrera, Martin Salazar,
Walter Espeche.

Instituto de Desarrollo e Investigaciones Pediatricas Prof. Dr. Fernando E. Viteri. Hospital de Nifios
Sor Maria Ludovica. Hospital Policlinico San Martin de La Plata.

Resumen

Introduccion: El neurodesarrollo infantil es un proceso dindmico y complejo afectado por los
eventos que ocurran durante la gestacién, como los desérdenes hipertensivos del embarazo (DHE).

Objetivos: Describir el crecimiento de los nifios durante el primer semestre de vida y comparar las
prevalencias de trastornos de neurodesarrollo a los 6 meses, entre hijos de madres con y sin DHE.

Materiales y métodos: Estudio de cohorte con dos grupos: hijos de madres con DHE e hijos de
madres que no presentaron DHE atendidos en el observatorio de Salud del Hospital de Ninos de La
Plata durante 2018-2019. El crecimiento de los nifios (peso, talla, perimetro cefalico) se evalu6 cada
mes y el neurodesarrollo a los seis meses (Bayley III).

Se compararon los resultados de las variables entre grupos (Chi-cuadrado, Student o mann-
Whitney).

Resultados: Participaron 85 nifios (45 hijos de madres con DHE y 40 hijos de madres sin DHE). A los
6 meses los nifios de madres con DHE tuvieron prevalencias de riesgo/retraso significativamente
mayores (p=0.0174) que los de las madres sin DHE.

Conclusiones: Los lactantes hijos de madres con DHE tuvieron mayor prevalencia y hasta 5 veces

mas chances de riesgo/retraso del neurodesarrollo a los 6 meses de edad y presentaron mayor z
score de P/E que aquellos hijos de madres normotensas.
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Prevalencia de sindrome metabolico en pacientes obesos que concurren al consultorio
de alimentacion saludable del Hospital Ofativia.

Becaria: Maria Julieta Rossiter
Directora: Mariana Marucco

Hospital Dr. Arturo Ofiativia

Resumen

Introduccion: La obesidad es una epidemia mundial creciente, con un importante incremento de
pacientes en edad pediatrica, quienes en su mayoria se acompanan de sindrome metabdlico.
Argentina tiene una prevalencia de 3-4% de ambas patologias.

Objetivos: Se determiné la prevalencia de sindrome metabdlico en los nifios que concurren a nuestro
consultorio, y como objetivo secundario se evalud la circunferencia de cintura y la mejora del
laboratorio como predictores de adherencia al tratamiento.

Materiales y métodos: estudio cuantitativo, observacional de prevalencia. Se incluyeron a todos los
pacientes con diagnostico de obesidad que concurrieron al Consultorio de alimentacion saludable del
Hospital Onativia, desde abril 2018 a febrero 2019 entre 6 afios hasta 14 afios 11 meses.

Resultados: Ingresaron a protocolo 112 pacientes, 58 mujeres y 54 hombres, obteniendo una
prevalencia de nifios obesos con sindrome metabdlico de 15,18% (17 pacientes). Por problemas
ajenos a la investigacién no pudo realizarse laboratorio a los 3 meses. La circunferencia de cintura
descendi6 en todos los pacientes que continuaron tratamiento.

Conclusiones: La prevalencia observada en nuestra poblacién triplica la esperada para Argentina, lo
que se podria relacionar con la alimentacidn rica en grasas que tiene nuestra poblaciéon. Obtuvimos
gran adherencia al tratamiento, consideramos de importancia la medicién de la circunferencia de
cintura, dado que clinicamente el 100% de los pacientes que presentaron descenso del indice de masa
corporal, presentaron disminucién de la circunferencia de cintura. Se debe utilizar como predictor de
buena evolucién, no como factor de adherencia al tratamiento.
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