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RESUMEN

La toxocariasis humana es una enfermedad parasitaria que se encuentra en todo el mundo.Los humanos estan infectados por la ingestién de
los huevos que contaminan el medio ambiente. El diagnéstico seroldgico se lleva a cabo mediante inmunoensayo enzimdtico y por lo gene-
ral confirmado por Western blot. El objetivo de este estudio fue determinar la concentracién de anticuerpos contra Toxocara canis y el total
de los niveles de IgE en suero, el nimero de eosinéfilos en sangre y grado de contaminacién del suelo por la técnica de flotacién en dos ciu-
dades de la periferia de la ciudad de Cérdoba, Argentina. De las 64 muestras de 29,7% (19/64) fucron reactivos y 70% (45/64) no fueron
reactivos por ELISA. Sélo una muestra fue positiva por Western blot (1/64). Enterobius vermicularis, Giardia lamblia, Blastocystis sp.'y En-
tamoeba coli fueron las especies parasitarias mds frecuentes que se encuentran en las heces. La concentracion total de IgE mostré diferencias
significativas entre los grupos. Los niveles de eosindfilos mostraron un aumento significativo en la muestra positiva confirmado por Western
blot en comparacién con los otros dos grupos. De las 70 muestras de suclo, 77% (54/70) estaban contaminadas con huevos de Toxocara sp.
Estos resultados revelan la presencia de reacciones cruzadas en la prueba de ELISA. Por esta razdn, se propone el Western blot como técnica
confirmatoria. Podemos concluir que la toxocariosis humana es un problema de salud grave que al dfa de hoy recibié poca atencién de la co-
munidad médica. Los programas educativos deben ser desarrolladas para promover el concepto social de la tenencia responsable de masco-
tas. Otros estudios serdn necesarios para determinar la contribucién de esta enfermedad parasitaria a la morbilidad general de la poblacién.

Palabras claves: toxocariosis, epidemiologia, seroprevalencia, diagnostico, VWestern blot.

Introduccion

La toxocariosis humana es considerada una zoono-
sis de amplia distribucién geografica; sin embar-
go, continta siendo una infeccién parasitaria relati-
vamente poco conocida. Los agentes causales son lar-
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vas de nematodos pardsitos, Toxocara canis'y Toxocara
cati, cuyos huéspedes definitivos son los perros y gatos,
respectivamente.'

Existe numerosa evidencia epidemiolégica que indica
que los casos humanos son ocasionados con mayor fre-
cuencia por 1. canis. 4 La presencia de perros y gatos no
desparasitados juega un rol importante en la transmisién
de la infeccidn, debido a que eliminan huevos con las he-
ces. En las heces frescas estos huevos presentan una cé-
lula tnica que se desarrolla a larva en un tiempo de 10
a 15 dias, luego de este periodo de maduracién, la uni-
dad fecal se desintegra y los huevos infectantes contami-
nan el medio ambiente: suelos, fomites, alimentos, agua,
pelaje de animales, entre otros.>® El hombre se infecta
por la ingestion accidental de huevos larvados, los cua-
les poseen una capa externa acelular que les permite re-
sistir las condiciones adversas. Al ser ingeridos eclosio-
nan en el intestino delgado y las larvas liberadas pene-



"AAIC

Seroprevalencia de toxocariosis

tran en la pared intestinal y migran a través del torrente
sanguineo a higado, pulmones, musculos, ojos y sistema
nervioso central.*¢7

Las manifestaciones clinicas y gravedad de la toxocariosis
humana dependen del grado de daio de tejidos u 6rganos
afectados del hospedero, causado tanto por la migracién de
las larvas como por los antigenos secretados-excretados que
conducen a un proceso inflamatorio y que finalmente pue-
den conllevar a sindromes clinicos bien definidos, reconoci-
dos como larva migrans visceral (LM V) y larva migrans ocu-
lar (LMO). Se ha sefialado también toxocariosis encubierta
como una tercera forma de ocurrencia de la infeccién en el
ser humano y toxocariosis neuroldgica.**’ Se conoce que la
respuesta inmune generada en el hospedero, dependiendo del
tejido afectado, estd mediada por células T cooperadoras-1
(Th1) y T cooperadoras -2 (Th2), las cuales intervienen en
los procesos de formacién de granulomas, incremento de IgE
y eosindfilos. En efecto, sintomas asociados a alergia, atopfa
y eosinofilia son manifestaciones que pueden observarse de-
pendiendo de la respuesta inmune gatillada.!*"!

El diagndstico de la toxocariosis de certeza en el hombre
implica el hallazgo de larvas en los tejidos comprometidos
mediante el estudio histopatoldgico de material de biopsia.
Este método es de escasa eficacia y muy invasivo, motivo
por el cual el acercamiento diagndstico se logra mediante
la deteccidn de anticuerpos especificos a través de pruebas
seroldgicas. La mayorfa de estas se basan en enzimoinmu-
noensayos (ELISA) que emplean antigenos de excrecién/
secrecién de larvas L2/L3 de 77 canis, que tienen diferen-
tes especificidad (90-92%) y sensibilidad (75-86%) segtin
la calidad del antigeno utilizado y que detectan inmuno-
globulinas totales.”*"> La confirmacién habitualmente
se efecttia mediante Western blot, prueba muy especifica
cuando se consideran las bandas de bajo peso molecular
de 24, 30-35, 55 y 70 kDa, evitdndose las reacciones cru-
zadas con otros helmintos.'*!

En Argentina, las cifras reales de prevalencia de infec-
cién por 1. canis, no se conocen con exactitud por tratar-
se de una patologfa que no es de notificacién obligatoria y
por la existencia de casos asintomaticos. Asimismo, existe
poca informacién sobre la contaminacién ambiental y su
asociacién con la transmision de la infeccién. El objetivo
del presente trabajo fue determinar la seroprevalencia de
anticuerpos anti 7. canis, la concentracién de IgE total, el
nivel de eosindfilos en sangre periférica y el grado de con-
taminacién ambiental de dos comunas periurbanas de la
ciudad de Cérdoba con caracteristicas culturales y clima-
ticas similares.

Materiales y métodos

Tipo de estudio: observacional, descriptivo, de corte
transversal.

Area de estudio: comunas periurbanas Villa El Prado
(31°37°03.62” laticud sur 64°23°26.75” latitud oeste) y
Los Cedros (31°31°34.90” latitud sur 64°16’55.31” la-
titud oeste) situadas sobre la Ruta Provincial N° 5 en el
departamento de Santa Marfa, a 23 y 14 km de la ciu-
dad de Cérdoba, respectivamente. La primera comu-
na cuenta con 1500 habitantes y la segunda con 1100.
Tienen aproximadamente una poblacién cercana a 900
ninos y adolescentes conforme a los datos del censo
2010. Las condiciones socioecondmicas y ambienta-
les son similares en ambas poblaciones: carecen de agua
potable, sus habitantes se dedican a la fabricacién de la-
drillos, tareas rurales y de servicios en ciudades cerca-
nas, Cérdoba y Alta Gracia.

Poblacidn: se estudiaron 64 nifios y adolescentes de entre
2y 16 afios de ambos sexos, que concurrieron por diferen-
tes motivos al centro de salud (vacunacién, control pedid-
trico, entre otros) cuyos padres accedieron mediante con-
sentimiento informado.

Criterios de inclusién: nifios y adolescentes de ambos se-
xos con edades comprendidas entre 2 y 16 afios sin enfer-
medad aparente.

Criterio de exclusién: menores de 2 afos y mayores de
16 anos.

Evaluacién socio-ambiental: a cada representante de fa-
milia se le realizé una encuesta epidemioldgica para reca-
bar informacidn sobre tipo de vivienda, abastecimiento de
agua potable, eliminacion de excretas, presencia de anima-
les domésticos (perro, gato), hibitos y sintomas clinicos
relacionados con toxocariosis: anemia, alergia, manifesta-
ciones cutaneas de alergia, alteraciones respiratorias y tras-
tornos en la visién.

Obtencion de muestras de suero: a partir de sangre en-
tera sin anticoagulante e incubada a 37° C. Las muestras
no fueron inactivadas, se alicuotaron y congelaron a —20°
C hasta su uso.

Examen coproparasitolégico: métodos directos, de con-
centracion: técnica de sedimentacién Teleman modifica-
do y escobillado anal (Graham).

Se recolectaron muestras seriadas por al menos 5 dfas du-
rante una semana. Se utilizé como conservador una solu-
cién de formol al 5% para el coproparasitolégico y formol
al 10% para el método de Graham. La deteccidn de pardsi-
tos se realizé por medio de:

Examen macroscépico: mediante filtrado con doble
gasa a fin de buscar la presencia de helmintos adultos o
proglétides.
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Figura |. Especies parasitarias en los 64 pacientes estudiados.

Examen microscépico: se realizé en muestras seriadas for-
moladas mediante la técnica de Teleman modificada y de
flotacion (Willis) con solucién saturada de MgSO,
Escobillado anal: técnica de Graham para el hallazgo de
huevos de Enterobius vermicularis.

Deteccién de anticuerpos especificos anti-Toxocara ca-
nis: mediante equipo comercial de ELISA (Ridascreen
Toxocara IgG K7421, Biopharm) y Western blot. Para
ELISA, las muestras se incubaron en una dilucién 1:100
y se procesaron por duplicado, los resultados se considera-
ron como negativo (indice < 0,9) y positivo (indice > 1,1).
La técnica de Western blot se realizé en el Departamento
de Parasitologfa del Instituto Nacional de Enfermedades
Infecciosas. ANLIS “Carlos G. Malbrdn” como método
confirmatorio, empleando antigenos excrecién-secrecion
(E-S) y antisucro anti IgG conjugado con peroxidasa.

Determinacién de inmunoglobulina E total: mediante
equipo comercial de ELISA (RADIM). Los resultados se
expresaron como UI/L

Recuento de eosinéfilos en sangre periférica: median-
te conteo leucocitario diferencial en extendidos de san-
gre coloreados con May-Griinwald-Giemsa sobre 100
elementos.

Evaluacién de la contaminacién ambiental con hue-
vos de Toxocara sp.: se recolectaron 70 muestras de suclo
(aproximadamente 250 g a 6 cm de profundidad) del drea
de recreo de las escuelas y de dreas externas de algunas vi-
viendas en ambas comunas. Las muestras se almacenaron
fraccionadas en bolsas de polictileno a temperatura am-
biente para el andlisis granulométrico y la identificacién de
huevos de Toxocara sp. mediante la técnica de flotacién con
Tween 20 / MgSO,. Se realizé recuento de huevos por 25 g
de tierray se considerd: contaminacién ligera (1-5 huevos),
moderada (6-10 huevos) ¢ intensa (mayor de 10 huevos).
Los resultados se expresaron como porcentajes respecto del
nimero total de muestras tomadas en cada comuna.
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Figura 2. Niveles de eosindfilos e inmunoglobulina E to-
tal en sangre periférica en los tres grupos de resultados ob-
tenidos (VN, FP y VP) representados en el eje izquierdo de las
ordenadas y en el derecho respectivamente. La linea de pun-
tos corresponde a la media + error estandar de los niveles de
eosindfilos/ml y la linea completa a la media de IgE * error es-
tandar/ml. El asterisco indica diferencia significativa (p<0,05).

Tabla I. Grado de contaminacién de suelo (%) en ambas comu-
nas con huevos de Toxocara sp. Los valores entre paréntesis co-
rresponden al n® de huevos observados en 25 g de muestra.

Ligera Moderada Intensa
Los Cedros 30,3 (10/33) 18,1 (6/33) 12 (4/33)
Villa El Prado 729 (27137) 16,2 (6/37) 2,7 (1/37)

Estudio de las caracteristicas fisicoquimicas de las
muestras de suelo: se realizé en la Facultad de Ciencias
Agropecuarias de la Universidad Catélica de Cérdoba.
Se determing textura (composicién granulométrica me-
diante método del hidrémetro), salinidad (conductime-
trfa) y pH por phmetria.

Analisis estadistico: se realizaron tablas de doble entra-
da para comparar resultados de ELISA comercial con re-
sultados de Western blot. Para evaluar diferencias signi-
ficativas en valores de eosinéfilos y de IgE entre los gru-
pos de pacientes (verdaderos positivos, falsos positivos,
verdaderos negativos) se realizaron analisis de la varianza
con prucba de comparaciones multiples de Tukey. Con
la finalidad de asociar especies parasitarias con perfil se-
rolégico y con antecedentes clinicos se realizaron prue-
bas de independencia de Chi cuadrado. El nivel de signi-
ficacién fue de 5%.

Criterios éticos: se respetaron normas nacionales e in-
ternacionales para investigacién en humanos (Helsinki
2002). El protocolo de la investigacién fue aprobado
por ¢l Comité de Bioética de la Universidad Catdlica de
Cérdoba. Los individuos fueron invitados a participar
en este estudio y, luego de brindarles la informacién per-
tinente, fueron incluidos quienes manifestaron su con-
sentimiento por escrito.
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Resultados

La serologia realizada demostré que de las 64 mues-
tras procesadas por ELISA fueron reactivas 19 mues-
tras (19/64) y no reactivas 45 (45/64), mientras que
por Western blot solo una resultd positiva (1/64).
Considerando la técnica de WB como método confir-
matorio, la prevalencia de toxocariosis en la poblacidn es-
tudiada fue de 1,6% (1/64). Los resultados se agruparon
como verdaderos negativos (VN, n=45), falsos positivos
(FP, n=18) y verdaderos positivos (VP, n=1).

Los coproparasitoldgicos mostraron que el 74% (Los
Cedros) y 70% (Villa El Prado) de la poblacién estaba pa-
rasitada y que las especies patdgenas mds frecuentes eran
Enterobius vermicularis, Giardia lamblia y Blastocystis sp.
(Figura 1). Respecto al grupo FP y en el paciente con se-
rologfa confirmada, también se observd con mayor fre-
cuencia E. vermicularis y G. lamblia (8/18 y 3/18, res-
pectivamente). En un solo paciente se hallaron huevos de
Hymenolepis nana en la muestra de heces.

En la Figura 2 se puede observar que la concentracién
de IgE total, si bien fue mayor en los FP y el VP respec-
to de los VN, no presenté diferencias significativas entre
los grupos. En efecto, los valores medios hallados fueron,
en los VN, de 68,9+13,34 UI/I; en los FP, de 87,61+19,5
UI/], en tanto que el VP presentd una concentracion de
IgE=195 UI/L. Por otra parte, ¢l recuento de eosinéfilos/
ml mostré una mayor tendencia en los FP respecto de los
VN (672,44+83,19 y 378,98+52,62 cosindfilos/ml, res-
pectivamente), mientras que el VP present6 un incremen-
to significativo de estas células respecto de los otros dos
grupos (1875 cosinéfilos/ml; p<0,001).

En la Tabla 1 se observa que los suelos de ambas comunas
estan contaminados con huevos de Toxocara sp. En efec-
to, el 61% (20/33) de las muestras en Los Cedros y el 92%
(34/37) de las muestras de suelo en Villa El Prado presen-
taron huevos de este nematelminto, aunque con diferen-
te intensidad. La comuna de Los Cedros presentd un ma-
yor porcentaje de muestras con un grado de contamina-
cién intenso respecto a Villa El Prado (12% y 2,7%, res-
pectivamente), independientemente del sitio donde fue
tomada la muestra. Por otra parte, la frecuencia de hue-
vos de Toxocara sp. en proceso de divisién o embrionados
fue muy baja, 2 a 3 en ambas comunas; también se halla-
ron huevos de Uncinaria.

Los resultados del andlisis fisicoquimico respecto de las
caracteristicas granulométricas del suelo fueron: en Los
Cedros, textura franco arcillo limosa, pH=38,3; en Villa El
Prado, areno franco, pH=7,8.

Respecto de las caracteristicas socioambientales de las co-
munas, las calles son de tierra y las viviendas corresponden
fundamentalmente a casas con techos de ladrillo y piso de

cemento (89%). El bafio estd ubicado dentro de la mayoria
de las viviendas (73%) sin sistema de arrastre de agua y sin
conexién a desagiie de red publica (cloacas).

La eliminacién de excretas es a cielo abierto en el 25% de
las viviendas. La principal forma de abastecimiento de
agua es a través de bidones con agua potabilizada por la
comuna.

Discusion

Como se menciond anteriormente, la toxocariosis huma-
na corresponde al grupo de infecciones parasitarias en el
que resulta dificultoso demostrar la presencia del agente
etioldgico por métodos parasitoldgicos convencionales.
El hallazgo de larvas de Toxocara sp. en material de biop-
sia confirma la infeccidn, pero es un método muy invasi-
vo, motivo por el cual la busqueda de anticuerpos espe-
cificos es la herramienta de laboratorio mas utilizada. En
el presente trabajo se utilizé ELISA como técnica de ta-
mizaje y se observé que el 29,7% de las muestras fueron
reactivas mientras s6lo una de ellas lo fue por Western
blot. Estos resultados sugieren la presencia de falsos po-
sitivos que podrian ser consecuencia de reacciones cru-
zadas debido a que la poblacién estd altamente parasita-
da. En efecto, tanto en el grupo FP como en el pacien-
te con serologia confirmada las especies parasitarias patd-
genas mds frecuentes fueron E. vermicularis, G. lambliay
Blastocystis sp. Sin embargo, no se observé asociacion es-
tadisticamente significativa entre estas especies y el per-
fil serolégico. Ademds, se encontraron especies no patd-
genas como lodamoeba burschlii y E. coli, las cuales indi-
can que los individuos fueron expuestos a contaminacién
fecal. Respecto de nematelmintos responsables de reacti-
vidad cruzada con Toxocara sp como Ascaris lumbricoides,
si bien en los coproparasitolégicos no se han hallado hue-
vos ni ejemplares adultos, no se puede descartar esta posi-
bilidad debido a que se tomé sélo una muestra seriada de
cada paciente. Los resultados de la serologia realizada por
ELISA coinciden con otros estudios realizados en nues-
tro pafs y en América Latina en poblaciones con condi-
ciones sanitarias precarias, en las cuales se observé, me-
diante esta metodologfa, un porcentaje similar de anti-
cuerpos especificos anti 7. canis como también una im-
portante prevalencia de parasitosis intestinales.”>'® En re-
giones de elevada prevalencia de infecciones parasitarias,
la coinfeccién con diferentes especies puede modular la
respuesta inmune del hospedero, motivo por el cual la se-
rologfa puede no ser concluyente. Si bien algunos auto-
res consideran que la técnica de ELISA para detectar IgG
especificos presenta un buen grado de correlacién con el
Western blot, y que este deberia ser utilizado como test

19-21

confirmatorio, otros investigadores exponen que el

mayor problema en el diagndstico serolégico de toxoca-
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riosis es la falta de métodos de referencia que contribuyan
al diagndstico definitivo.?*** En este sentido, coincidimos
con Magnaval JK et al.’ y Bojanich M et al.** en que serfa
importante evaluar la seroprevalencia de una poblacién
poliparasitada con metodologias que utilizan antigenos
de bajo peso molecular o recombinantes asociados a ma-
yor especificidad y hacer una interpretacién cautelosa de
los resultados en el contexto clinico epidemioldgico del
paciente. Es necesario resaltar que una serologia positiva
no siempre indica enfermedad ni permite distinguir si la
infeccidn es anterior o reciente debido a que los anticuer-
pos especificos pueden permanecer por afios.”’
Asimismo, algunos autores destacan la importancia de la
deteccién de IgG especifica, en pacientes con eosinofilia y
sintomas de alergia que no poseen diagndstico definitivo
cuando las pruebas cutdneas son negativas o presentan re-
sultados no concluyentes.”

Otro isotipo que juega un rol importante en la respuesta
inmune frente a pardsitos y que también gatilla mecanis-
mos de hipersensibilidad es la IgE. Algunos trabajos han
reportado incremento de eosindfilos y de IgE total en pa-
cientes infectados con Toxocara sp.***” En el presente es-
tudio, si bien la concentracién de IgE total fue mayor en
los pacientes FP y en el paciente con serologfa confirma-
da, no se encontré diferencia significativa entre los grupos.
El incremento de esta inmunoglobulina en pacientes con
anticuerpos especificos anti Toxocara sp. ha sido descrip-

to en numerosos trabajos;!1¥*

sin embargo, en este caso,
la produccién elevada de IgE total podria estar gatillada
por diferentes factores que favorecen el predominio de la
respuesta Th2, entre ellos la presencia de otras parasitosis.
Por su parte, el recuento de eosinéfilos en sangre periférica
fue mayor en el grupo FP respecto del negativo y significa-
tivamente mds elevado en el paciente con serologfa positi-
va confirmada respecto de los otros dos grupos. Si bien en
la poblacién estudiada se hallaron otras especies parasita-
rias que pueden provocar incremento de cosinéfilos como
G. lambliay Blastocystis sp., no deberia descartarse la posi-
bilidad de otros factores inductores como asma y enferme-
dades alérgicas, las cuales no fueron evaluadas mediante
pruebas especificas en este trabajo. En este sentido, algu-
nos autores resaltan que la infeccién por 1. canis no pue-
de ser considerada la Ginica causa que gatilla el incremento
de cosinéfilos hallado en pacientes con sintomas inespeci-
ficos o asintomdticos.”? Con respecto a sintomas clinicos
asociados con toxocariosis, en este trabajo no se encontrd
asociacién estadistica entre presencia de anticuerpos espe-
cificos y sintomas clinicos a partir de datos obtenidos de
las encuestas epidemioldgicas (anemia, alergia, manifesta-
ciones cutaneas de alergia, alteraciones respiratorias y tras-
tornos en la visién).

En lo que respecta a la epidemiologfa de esta parasitosis,
la presencia de perros no desparasitados en todos los ho-
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gares y perros vagabundos fue una caracteristica de am-
bas comunas. Los huevos de Toxocara sp. presentes en sus
excretas contaminan los espacios pﬁblicos constituyen-
do un importante factor de riesgo asociado a la transmi-
sion de la infeccién.!>**3! En el presente trabajo se obser-
v6 un importante porcentaje de contaminacion del suelo
77% (54/70) con huevos de Toxocara sp. en ambas comu-
nas, lo cual, sumado a las deficientes condiciones de sanea-
miento ambiental (falta de agua potable, cloacas, presen-
cia de mascotas no desparasitadas, entre otras) facilitaria
la transmisién no solo de la toxocariosis sino también de
especies parasitarias como las observadas en este estudio.
Por otra parte, se conoce que las caracteristicas climdticas
y del suelo son factores que favorecen la viabilidad y trans-
misién de huevos de helmintos.?>** En la literatura existen
resultados discrepantes acerca de la influencia de los cons-
tituyentes granulométricos en la prevalencia de huevos de
Toxocara sp. en suelo. Salinas et al.*® detectaron mayor can-
tidad de muestras positivas en suelo arcillo-lodosos consi-
derando que retienen la humedad, lo cual favorece la evo-
lucién de los huevos a su estadio infectante. Coincidiendo
con este criterio, Pierangeli et al.”, en un estudio realizado
en la Patagonia Argentina, atribuyeron al suelo arenoso y
seco no haber detectado huevos ni larvas de helmintos. En
nuestro trabajo, sin embargo, el mayor porcentaje de con-
taminacién se hall6 en la comuna de Villa El Prado, cuyo
suelo es areno franco indicando que otros factores ademds
de las caracteristicas granulométricas estdn involucrados
en la contaminacién ambiental con huevos de Toxocara sp,
como la presencia de mascotas no desparasitadas.

En conclusién, los resultados observados en el presen-
te trabajo revelan la presencia de reacciones cruzadas en
pruebas inmunoenzimdticas utilizadas para la deteccién
de anticuerpos especificos anti Toxocara sp., motivo por el
cual se resalta la importancia del uso de técnicas confirma-
torias con especificidad adecuada para valorar la prevalen-
cia de esta infeccién. El alto grado de contaminacién de
suelo con huevos de Toxocara sp. en estas comunas plan-
tean la necesidad de continuar con estudios epidemiolé-
gicos y ambientales para promover su importancia en el
equipo de salud y en la poblacién con el objetivo de con-
trolar los factores involucrados en su transmisién.

Abstract

Human toxocariasis is a parasitic disease found world-
wide. Human are infected by the ingestion of their eggs
that contaminate the enviroment. Serological diagnosis
is performed by enzyme immunoassay and usually con-
firmed by Western blot. The aim of this study was to de-
termine the concentration of Toxocara canis antibodies
and total IgE serum levels, the number of blood eosino-
phils and soil contamination degree by flotation techni-



=

"AAIC

Seroprevalencia de toxocariosis

que in two suburban towns of Cordoba city, Argentina.
Of the 64 samples 29.7% (19/64) were reactive and 70%
(45/64) were not reactive by ELISA. Only one sample
was positive by Western blot (1/64). Enterobius vermicu-
laris, Giardia lamblia, Blastocystis sp. and Entamoeba coli
were the most frequent parasitic species found in feces.
Total IgE concentration showed no significant differences
between groups. Eosinophil levels showed a significant in-
crease in the positive sample confirmed by Western blot
compared to the other two groups. Of the 70 soil sam-
ples, 77% (54/70) were contaminated with Zoxocara sp.
eggs. These results reveal the presence of cross-reactions
in ELISA test. For this reason, we propose western blot-
ting as a confirmatory technique. We can conclude that
human toxocariosis is a serious health problem that to the
present received little attention by the health community.
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