“UNIVERSIDAD NACIONAL AMAZONICA DE MADRE DE
DIOS”

FACULTAD DE INGENIERIA

MEDICINA VETERINARIA — ZOOTECNIA

‘PREVALENCIA DE CISTICERCOSIS EN CERDOS DE
CRIANZA TRADICIONAL EN CUATRO CENTROS
POBLADOS DEL DISTRITO TAMBOPATA,
MADRE DE DIOS - 2019

Informe de tesis presentado por:
Bachiller Chino Cusi, Eddy
Para optar el titulo de:
Médico Veterinario y Zootecnista
Asesor:
M.V. Manuel Delgado Bernal
Co-Asesor:

M.V.Z. Denis C. Llana Lépez

PUERTO MALDONADO 2020



“UNIVERSIDAD NACIONAL AMAZONICA DE MADRE DE
DIOS”

FACULTAD DE INGENIERIA

MEDICINA VETERINARIA — ZOOTECNIA

“‘PREVALENCIA DE CISTICERCOSIS EN CERDOS DE
CRIANZA TRADICIONAL EN CUATRO CENTROS
POBLADOS DEL DISTRITO TAMBOPATA,
MADRE DE DIOS - 2019”

Informe de tesis presentado por:
Bachiller Chino Cusi, Eddy
Para optar el titulo de:
Médico Veterinario y Zootecnista
Asesor Principal:
M.V. Manuel Delgado Bernal
Asesor:

M.V.Z. Denis C. Llana Lépez

PUERTO MALDONADO, 2020



DEDICATORIA

Esta tesis esta dedicada a mi padre, que, gracias a su trabajo y sacrificio en todos
estos afios, he logrado llegar hasta aqui y convertirme en lo que hoy soy.

También esta dedicado a mi madre, quien con su amor, paciencia y esfuerzo me
ha permitido llegar a cumplir hoy un suefio mas.



AGRADECIMIENTOS

Quiero expresar mi gratitud a mis padres por inculcar en mi el ejemplo de
esfuerzo y valentia, de no temer las adversidades porque Dios esta conmigo
siempre.

Agradezco a mis asesores, M.V.Z. Denis Llana Lépez y M.V. Manuel Delgado
Bernal, quienes me dieron todo el apoyo en este trabajo de investigacion.

Agradezco al Centro de Desarrollo Ganadero (CEDEGA), por darme las
facilidades para recolectar muestras de sangre de los porcinos que tienen a su
cuidado.

Agradezco a todos los duefios de los animales muestreados, por permitirme
recolectar muestras de sangre de sus animales (cerdos)

Les doy las gracias a las personas que se tomaron el tiempo para ayudarme
con la ejecucion y finalizacion de este trabajo de investigacion.



PRESENTACION

El mundo de los parasitos es algo grande y complejo, aun continla aumentado
nuestra comprension acerca de los ciclos biolégicos y las interacciones entre los
parasitos y sus huéspedes. Es preocupante ver como los parasitos se adaptan a
nuevos hospederos, pues gracias a estudios realizados afios anteriores, se sabe
que los parasitos de los animales domésticos estan empezando a infectar a los
animales silvestres, y esto trae como consecuencia epizootias en dichos

animales.

El presente trabajo de investigacion se basa en el estudio de la fase larvaria del
parasito Tenia solium, que infecta a los cerdos y a las personas; y los dafios que
ocasiona a la salud en la mayoria de los casos son irreversibles, ademas que
dafia la economia de los productores, puesto que los cerdos infectados con
Cisticercosis son decomisados y sacrificados.

Este parasito produce la enfermedad llamada Cisticercosis, y el objetivo principal
de este trabajo de investigacion es conocer su prevalencia, ya que cuanto mayor
sea su prevalencia, mas expuesto estaremos a padecer de esta enfermedad; y
también se pretende proporcionar a los propietarios consejos practicos acerca
del control y tratamiento y de los programas de prevencion para combatir estos
parasitos.



Resumen

La cisticercosis porcina tiene mayor prevalencia en zonas en donde los cerdos
son alimentados con desperdicios de la cocina y de restaurantes; y ademas no
se cuenta con un plan de manejo sanitario. El presente trabajo de investigacion
evalud la presencia real de la cisticercosis porcina en los centros poblados: la
Pastora, el Castafal, Chonta y Fitzcarrald, ubicados en el distrito Tambopata en
el departamento de Madre de Dios. Se recolectaron 94 muestras de sangre de
cerdos durante el mes de junio hasta agosto del 2019, exceptuando a los
animales menores de 7 meses y hembras prefiadas. Las muestras se procesaron
mediante la prueba de ELISA en el Laboratorio de Patologia de la Universidad
Nacional del Altiplano — UNA Puno. El porcentaje de prevalencia general fue de

12%, asi lo indican los resultados serolégicos.

El nivel de infeccion en las hembras, fue significativamente mayor a los
encontrados en los machos. Respecto a la edad se encontré una prevalencia
mayor en animales que tenian mas de un afio. La prevalencia de acuerdo al
estado nutricional, fue mayor en animales de peso Optimo, pero no es

estadisticamente significativo.

Se llegd a la conclusién que la cisticercosis porcina en los cuatro centros
poblados representa un problema en la salud publica y dentro de unos afios

podria ser también un problema para la fauna silvestre.



ABSTRACT

Swine cysticercosis is more prevalent in areas where pigs are fed with waste from
the kitchen and restaurants; and also there is no health management plan. This
study evaluated the real presence of porcine cysticercosis in populated centers:
Pastora, Castafal, Chonta and Fitzcarrald, located in the Tambopata district in
the Madre de Dios department. 94 blood samples were collected from pigs during
the month of June to August 2019, except for animals under 7 months and
pregnant females. The samples were processed by the ELISA test in the
Pathology Laboratory of the National University of the Altiplano - UNA Puno.

Serological results indicated that the general prevalence percentage was 12%.

The level of infection in females was significantly higher than those found in
males. Regarding age, a higher prevalence was found in animals that were older
than one year. The prevalence according to nutritional status was higher in

animals of optimal weight, but it is not statistically significant.

It is concluded that swine cysticercosis in the four population centers represents

a problem in public health and in a few years could also be a problem for wildlife.



INTRODUCCION

La enfermedad producida por el parasito Taenia solium, es la cisticercosis (1) y
tiene un gran impacto en salud publica puesto que los dafios ocasionados en la
salud son irreversibles (2). Las manifestaciones clinicas de esta enfermedad
incluyen: epilepsias, hidrocefalias, trastornos del movimiento, pérdida de la
agudeza visual y muchos otros sintomas que varian de acuerdo a la localizacion
del parasito en los diferentes 6rganos del cuerpo (3). Ademas de perjudicar la
salud de las personas, también ocasiona grandes dafios a la economia de los
productores, ya que los cerdos que tienen estos pardsitos son decomisados por
el SENASA (4).

La falta de hébitos higiénicos ocasiona que la infeccién por parasitos sea comun
en paises subdesarrollados, donde la crianza de cerdos muchas veces no cuenta
con un buen programa sanitario (3). Las personas se infectan al consumir la carne
mal cocinada de cerdos infectados (5). Para poder detectar a los cerdos
infectados con Cisticercosis existen diferentes métodos de inmunodiagndstico, y
en el presente trabajo de investigacion nos basaremos en la técnica de ELISA, la
cual ha demostrado ser una de las técnicas mas eficaces y fiables en multitud de
estudios seroepidemioldgicos, lo que permiti6 en diferentes paises el

conocimiento de la distribucion de la parasitosis y de su prevalencia (6)

En la provincia Tambopata de Madre de Dios la produccion porcina en su mayoria
es de crianza familiar, y las personas encargadas de la crianza no cuentan con
un asesoramiento adecuado y tampoco se cuenta con un camal especifico para
cerdos, por lo que los criadores optan por realizar el faenado de sus animales
ellos mismo, conllevando ante estas situaciones una mayor probabilidad de
contagio de la cisticercosis. La falta de datos acerca de la prevalencia de este en
zonas rurales, motivo a desarrollar este proyecto de tesis para asi proveer de
mayor informacion sobre la realidad de este parasito en nuestra zona, a través

de campafas de concientizacion, prevencion y control.
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CAPITULO |I: PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Descripcion del Problema

La Taenia solium es un parasito que necesita de dos huéspedes para
poder desarrollarse: uno definitivo y otro intermediario. El ser humano es
su huésped definitivo (7) y en ellos se produce dos tipos de
enfermedades por este parasito: “la teniasis” y “cisticercosis”, por otro
lado, los cerdos son los hospederos intermediarios y solo les produce la

“cisticercosis” (8).

Los cisticercos que ingresan al torrente sanguineo del hombre, suelen
alojarse principalmente en el tejido subcutaneo o en el cerebro, y de
manera ocasional se pueden alojar en el higado, los pulmones, la 6rbita
de los ojos, la musculatura, el masculo cardiaco, la cavidad abdominal y
casi cualquier otra parte del cuerpo (4), por otro lado, los cisticercos en
el cerdo se alojan en el musculo estriado o cardiaco. La cisticercosis
humana se presenta a nivel mundial, en especial en aquellas zonas
rurales de los paises que estan en desarrollo donde no existen servicios
de inspeccién veterinaria adecuados, como sucede en algunos paises

de América Latina (4).

En muchos lugares de nuestro medio, la explotacién porcina se produce
a nivel artesanal familiar en la cual el cerdo es alimentado con los
desperdicios de la cocina e incluso algunos son criados en campo
abierto, aumentando el riesgo de que el porcino se contamine con este
parasito, debido a que la infraestructura sanitaria (disposicién de
excretas) en las zonas rurales tiene muchas falencias, y un gran nimero
de persona realiza sus necesidades a campo abierto, y son las personas
infectadas las que eliminan millones de huevos de taenia en sus heces,
y las lluvias (muy constantes en la zona) se encargan de esparcir estos
huevos, contaminando asi el suelo y los pastos (9); por otro lado, cabe
resaltar que las personas se infectan al consumir alimentos, como la
carne porcina cruda o mal cocinada, agua contaminada con los huevos

de tenia, o por malas practicas higiénicas (1).



1.2. Formulacion del Problema
¢, Cual serd la prevalencia de cisticercosis en cerdos de crianza
tradicional en cuatro centros poblados del distrito Tambopata, de la

Region de Madre de Dios?

¢,Cuantos cerdos bajo crianza tradicional daran positivo al test de
ELISA?

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general
Determinar la prevalencia de cisticercosis en cerdos de crianza
tradicional en cuatro centros poblados del distrito Tambopata, de la

Region de Madre de Dios.

1.3.2. Objetivos especificos
- Determinar la seroprevalencia de la cisticercosis en cerdos bajo crianza
tradicional mediante la prueba de ELISA.
- Determinar la seroprevalencia de la cisticercosis en cerdos bajo crianza

tradicional de acuerdo a la edad, sexo y el estado nutricional

1.4. Variables

Independiente: Crianza tradicional
Dependiente: Prevalencia de cisticercosis

1.5. Hipotesis
1.5.1. Hipotesis General:

Ho: No Existen cerdos infectados con cisticercosis Porcina en los centros

poblados: La Pastora, El Castafial, Chonta y Fitzcarrald.

H.: Existen cerdos infectados con cisticercosis Porcina en los centros

poblados: La Pastora, El Castafial, Chonta y Fitzcarrald.
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1.6. Operacional




1.7. Justificacion
La cisticercosis representa una preocupacion en cuanto a salud publica,
ya que prevalece tanto en &reas urbanas como rurales, y es
consecuencia de la crianza de cerdos con malas practicas de manejo,
malas condiciones higiénicas y sanitarias, ignorancia y pobreza (10).
La cisticercosis, por Taenia solium, fue incluida en la lista de las
principales enfermedades tropicales desatendidas (11), esto puede
deberse a que en ciertos lugares se tienen muy poca informacién sobre
la prevalencia de la cisticercosis debido a que la informacidn que se tiene
provienen de camales y frigorificos en el cual los métodos de inspeccion
descubren solo una parte de las canales infectadas con cisticercos;
ademas los cerdos criados en pequefias granjas familiares, en su
mayoria, son beneficiados por los mismos duefios sin inspeccién
veterinaria, o son vendidos libremente en los mercados locales (4).
Esta enfermedad zoondética ocasiona graves dafios a la salud de las
personas. La enfermedad mas grave producida por la fase larvaria de
Taenia solium es la neurocisticiercosis (presencia de cisticercos en el
cerebro), y su manifestacion clinica mas comdn son las epilepsias.
Cuando una persona presenta varios cisticercos en las diferentes areas
del cerebro, se pueden producir diversas manifestaciones clinicas, como
parestesias, pérdida de la sensibilidad en diferentes partes del cuerpo,
alteraciones visuales y auditivas, dificultad para hablar y posible pérdida
de la memoria (12).

De acuerdo con la OMS, la neurocisticercosis es la causa prevenible de
epilepsia mas frecuente en el mundo, y se calcula que produce el 30%
de los casos en los paises donde esta parasitosis es endémica; y esta
restringida a las regiones de bajo desarrollo socioecondmico y es

endémica principalmente en Latinoamérica (11).

En la provincia de Tambopata no se cuentan con muchos datos sobre la
prevalencia de cisticercosis debido a que solo cuenta con un camal, el
cual beneficia carne de res y de cerdo; y los cerdos beneficiados

provienen de granjas tecnificadas o semitecnificadas, el resto de la



poblacién porcina es de crianza familiar y estan muy alejadas del camal,
por lo que los mismos duefios benefician a sus animales y lo

comercializan, poniendo en riesgo la salud de las personas.

Segun INEI (2017) La region de Madre de Dios cuenta con una poblacion
aproximada de 143,687 habitantes, lo cual es muy poca si lo
comparamos con el departamento de Lima (capital) que tiene
10,143,003 habitantes. Esto nos da a entender que nuestra region
todavia esta en crecimiento, mas aun con la construccion de la Carretera
Interoceanica Sur, que ocasiond el incremento de la migracién. Se ha
generado la creacion de varios asentamientos humanos sin

planificacién, debido al exceso de migrantes en los ultimos afios (13).

En los centros poblados de La Pastora, Castafal, Chonta y Fitzcarrald,
las familias tienden a diversificar sus actividades con el fin de garantizar
su existencia social y cultural (13); e introducen animales domésticos,
como el cerdo, para su explotacion, y son estos cambios los que
predisponen a los animales silvestres a contraer algunas zoonosis que
antes no habia en su habitat natural (14), debido a las condiciones
inadecuadas con las que se crian los cerdos, la alimentacion basada en
residuos organicos provenientes de la basura, que ademas de estar
contaminado no cubren los requerimientos nutricionales de los animales
y la falta de servicios basicos, etc., que se traducen en animales
desnutridos y parasitados; todo esto se debe a los escasos

conocimientos técnicos de los criadores (15)

La reduccion del habitat de los animales silvestres por el crecimiento
poblacional, hace que entren en contacto con los animales domésticos,
de tal forma que los agentes infecciosos (sean parasitarios, bacterianos
0 viricos) conviertan a los animales silvestres en sus nuevos hospederos
(14).

Dentro de los animales silvestres que podrian salir afectados, esta
principalmente el sajino (Pecari tajacu), pues estudios demuestran que

estos animales son muy susceptibles a todas las enfermedades que se



reportan en cerdos domésticos, y pueden presentar el cuadro clinico de

la enfermedad o permanecer como portador (16) (17).

En el afio 1988 hasta 1993, se documentaron la caida o desaparicion de
la poblacion de sajino en el norte del Estado de Roraima, Brazil; y una
de las hipétesis que se maneja es que pudo haber ocurrido una epizootia
por enfermedades transmitidas por el ganado porcino (18) (19). Otro
estudio realizado en Madre de Dios, Peru, sobre la Helmintiasis en
huanganas silvestres demostré que los parasitos detectados (Ascaris
sp., Ancylostomatidae, y Paragonimus sp.) tenian mucha similitud con

los parasitos de mayor frecuencia en cerdos domeésticos.

El presente trabajo de investigacion busca conocer la realidad sobre la
prevalencia de Cisticercosis Porcina, ya que como se ha mencionado
antes, ocasiona un grave dafio a la salud publica, la economia de los
productores y en un futuro no muy lejano, podria causar problemas de
salud en los animales silvestres. Los resultados de este trabajo de
investigacion revelaran cuan expuestos estan las personas a padecer de
Cisticercosis por Taenia solium, y podran llevarse a cabo las medidas de

prevencion y control de esta enfermedad.
1.8. Consideraciones Eticas

Toda investigacion cientifica siempre tendra sus consecuencias
positivas y negativas, asi, por ejemplo, la microbiologia ha llevado al
descubrimiento de varios antibiéticos que han salvado muchas vidas,
pero a su vez se han desarrollado armas microbiolégicas. El presente
trabajo de investigacion podria traer también sus consecuencias
negativas en los duefios de los cerdos que den positivo a la prueba de
cisticercosis. Segun SENASA (2008), la cisticercosis porcina se
considera una enfermedad de notificacién obligatoria (20) (21), y los
cerdos gque tengan esta enfermedad seran decomisados y sacrificados.
Aunque el decomiso y sacrificio de los animales enfermos, forman parte
de un buen programa de control de esta enfermedad, no debemos

olvidar que la cria doméstica de cerdos tiene mucha importancia para la



economia y subsistencia de las personas que viven en zonas rurales
(22).

El decomiso de reses porcinas infectadas con cisticercosis ocasiona
considerables pérdidas economicas (4). En México, se decomisaron
264.000 reses porcinas durante el afio 1980, y las pérdidas econdémicas
por la cisticercosis en cerdos se calcularon en un promedio de US$ 43
millones (4). Deben ser estratégicas, las politicas relacionadas con la
confiscacion de canales de cerdo infectadas, puesto que esta accion, en
donde el duefio del cerdo no recibe pago alguno, podria conllevar al
establecimiento de mercados clandestinos y de mataderos no oficiales
para cerdos infectados con T. solium. (22)

El SENASA y la DIGESA apoyan a los productores porcinos mediante
asistencia técnica y brindando soporte sanitario, lo cual esta bien, pero
deberia verse la forma de ayudar econémicamente a aquellas personas

gue pierdan un gran numero de sus animales debido a esta enfermedad.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de estudio

2.2.1. Estudios a nivel internacional
En el afio 2014 se realiz6 una Tesis titulada: “Prevalencia de cisticercosis
porcina por inspeccién en el camal municipal del cantén huaquillas
provincia de el oro” en la cual fueron inspeccionado 500 cerdos faenados
en el camal, y se propuso la prevalencia de acuerdo a edad, sexo, raza
y procedencia. (23)

Se utilizé la siguiente férmula para calcular el tamafio de la muestra:

Tm= N
1+ (YA xN
Tm = Tamafio de muestra
N = Poblacién
1 = Valor constante
YA = Error admisible (3%)
% = Porcentaje (debe reducirse a decimal)

(>A)2 = Porcentaje de error admisible elevado al cuadrado

Se concluy6 que, la prevalencia de esta enfermedad es del 0,2%; la raza
mestiza fue en la que se presentd dicha enfermedad; en cuanto a la
prevalencia de acuerdo al sexo de los animales, la prevalencia de la
enfermedad se dio en las hembras, que fue donde se encontré el Gnico
caso de cisticercosis. La prevalencia con respecto a la edad de los
animlaes, la enfermedad se la encontrd en un animal de mas de un afio
de edad. (23)



En el 2017 se realiz6 una investigacion titulada: “Determinacion de la
seroprevalencia de cisticercosis porcina e identificacion de teniasis
humana en personas criadoras de cerdos en el area urbana del
municipio de Coyaima Tolima — Colombia”. Para este estudio se
recolectd la muestra seroldgica de 102 porcinos y muestras de heces de
159 personas. Para las muestras sanguineas se llevo a cabo la técnica
ELISA indirecta, mientras que, para las muestras de heces, se realizo la
técnica de concentracion de formol-éter para la identifiacion de huevos
de Taenia spp. (24)

El estudio mostré que la prevalencia de cisticercosis porcina era de 17%,
y eran las hembras quienes presentaban mayor porcentaje de casos
positivos; en cuanto a la teniasis humana de los criadores de cerdo, la
prevalencia fue de 43.3%, esto quiere decir, que 69 personas dieron
positivo por presentar algun tipo de entidad parasitaria. El estudio
también mostro que la prevalencia del parasito se ve influenciada por
ciertas variables como: condiciones ambientales, tipo de alimentacion,
las fuentes de agua y pacientes teniasicos; se sefialaron como variables
estadisticamente significativas, las fuentes de agua y la tenencia de
porcinos. (24)

El estudio sefiala que el valor de la seroprevalencia de cisticercosis
porcina en la poblacion estudiada, es significativa y podria ocasionar
graves consecuencias en la salud en las personas de la comunidad

coyaimuna. (24)

En el afio 1992 se hizo un estudio titulado: “Determinacion de la
prevalencia de cisticercosis porcina en cuatro veredas del municipio de
Coyama”; que fue realizado entre los meses de junio y diciembre. Para
este estudio se recolectaron muestras procedentes de las veredas:
Doyare La Esmeralda, Totarco Dinde, Lomas de Guaguarco y Totarco
Piedras, del departamento del Tolima, municipio de Coyaima. (25)

Se recolect6 117 muestras de sangre de porcinos para poder determinar

la prevalencia de cisticercosis, detectando aquellos porcinos con
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anticuerpos contra la larva del parasito Taenia solium, mediante la
prueba de ELISA. (25)

Se uso la siguiente formula para determinar el tamafio de la muestra:

Za? "pg
= R

Ap = Exito = 0.5
Aq=Fracaso=1-"p=0.5
d= Error del muestreo = 9%

Zq = distribucion normal = 1,96 constante al 95%

El estudio revelé que en el municipio de Coyaima la prevalencia de
cisticercosis porcina fue de 25.64% (de 117 muestras analizadas 30
fueron positivas) y del 15.63%, 37.5%,17.39% y 33.33% en Lomas de
Guaguarco, Doyare La Esmeralda, Totarco Dinde y Totarco Piedras

respectivamente. (25)

Segun los autores, concluyeron que este estudio puede ser un punto de
apoyo para empezar un estudio seroepidemiolégico de anticuerpos
contra la larva de T. solium no solo en porcinos sino también en personas
a nivel departamental y nacional para implantar las medidas necesarias
de control de manera inmediata en la region ya estudiada y mas adelante
poder establecerlas en otras areas del pais donde sea endémica la

cisticercosis (25).

2.2.2. Estudios a nivel nacional

En el afio 2008 se realiz6 un trabajo de investigacion titulada:
“Prevalencia de teniosis y seroprevalencia de cisticercosis humana en
Pampa Cangallo, Ayacucho, Peru 2008” en el cual trabajaron con 368
personas con edades de 5 a 70 afios. Para diagnosticar la cisticercosis

se utilizé la prueba de ELISA, y aquellos casos que dieron positivo a esta
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prueba, fueron confirmados por inmunoblot. Para diagnosticar la teniasis
se realizé la prueba coproparasitologica de sedimentacion rapida. (26)

Para calcular el nimero de individuos a estudiar, se consider6 un estudio
de prevalencia, se trabajoé con un nivel de confianza del 95%, estimando
un error de muestreo del 5%, una prevalencia de 35.5% y un efecto de
disefio de 1. Se tomo la muestra de 334 personas y se propuso una tasa
de rechazo del 10%, por lo que se necesité un minimo de 368 personas.
Los resultados mostraron que la prevalencia de cisticercosis fue de 3,3%
y de teniosis fue de 1.4%. De todas las personas evaluadas, 12 dieron
positivo a las pruebas de cisticercosis y 5 dieron positivo a las pruebas
de teniosis debido a que se encontro huevos de taenia sp. en sus heces.
Con este trabajo de investigacién se concluyé que la poblacion estudiada
presenta casos de teniosis y cisticercosis, aunque la prevalencia es baja,
los autores sugirieron poner en marcha estrategias de control y

prevencion, dando mayor énfasis en la educacién comunitaria. (26)

En el afio 2010 se publicé un articulo titulado: “Seroprevalencia de
cisticercosis porcina en cuatro caserios del Distrito de Omia, Amazonas”.
Se recolectaron muestras de sangre por puncion venosa a 48 animales;
y se utilizo la prueba de Electroinmuno Transferencia Blot (EITB) para
determinar la presencia de anticuerpos contra la forma larvaria de la

Tenia solium (27).

El estudio realizado mostro las siguientes seroprevalencias: en el
caserio de Nuevo Chirimoto fue de 4.8% (0.3-13.9%), en Omia fue de
35.7% (16.6-57.2%), en Tocuya fue de 14.3% (0.8-39.3%), y en
Mashuyacu fue de 71.4% (50.5-88.7%), con diferencia estadistica entre
caserios (27).

Los autores concluyeron que los caserios con mejor infraestructura
sanitaria y mejores rutas de acceso, fueron los que tenian mayor
prevalencia, por lo que se deduce que, para la presentacion de la

cisticercosis, debe haber otros factores que lo propicien. No se encontré
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diferencia estadistica segun la edad, sexo, grupos etareos y sistema de

crianza con relacion a la cisticercosis (27).

En el afio 2011 se publicé un articulo titulado: “Seroprevalencia de
cisticercosis porcina en caserios rurales del departamento de Tumbes,
Peru”; en este trabajo de investigacion se realizé con 5773 animales de
los cuales la tercera parte (1927/ 5773) tenian mas de 7 meses de edad.
(28)

Se tomo6 muestra de sangre de 1872 cerdos mayores de 7 meses de
edad, y se les realiz6 la prueba de Electroinmuno Transferencia Blot
(EITB), obteniéndose como resultado 823 muestras positivas a
cisticercosis, esto significa que hay un 44% de seroprevalencia con

intervalos de confianza de 2.3%. (28)

En cerdos con edades de entre 8 a 12 meses, la seroprevalencia fue de
40 + 3.3% (p<0.05) mientras que en los cerdos con mas de 12 meses
fue de 49 + 3.1%. En cuanto al sexo no se encontrd diferencias

estadisticas. (28)

Los autores concluyeron que la prevalencia encontrada representa un

problema serio para la salud publica de los caserios estudiados. (28)
2.2.3. Estudio anivel local

En el afio 2017 se realizd un trabajo de investigacion titulada
“Prevalencia de Cisticercosis (Cysticercus cellulosae) en Porcinos de
Crianza no Tecnificada en los cuatro distritos de la Provincia de
Tambopata, Madre De Dios”, demostrd que la seroprevalencia en estos
distritos fue de 17 % con un intervalo de confianza de 2.86 % siendo los
distritos de Las Piedras e Inambari donde se encontro las
seroprevalencias mas altas de 23.19 % + 4.01 % y 21.87 % + 3.78 %

respectivamente. (29)

Para este estudio el autor evalué un total de 98 cerdos distribuidos en 15
centros poblados dentro de los cuatro Distritos de la provincia de
Tambopata. Se tomaron aproximadamente 6 ml de sangre de la vena

cava en animales mayores de 6 meses y hembras que no estén
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prefiadas, posteriormente se procedid a obtener el plasma mediante
centrifugacion a una revolucion de 3000 rpm por 15 minutos, estos
sueros fueron procesados mediante la prueba de EITB o Western Blot
en el Area de Cisticercosis del Instituto Nacional de Ciencias

Neurolégicas. (29)

El autor concluye que la prevalencia de cisticercosis en estas areas, se

encuentra en un nivel moderado y que debe ser controlado. (29)
2.2. Marco Tedrico

Las cestodiasis larvales son las infecciones de los tejidos sistémicos de
un vertebrado por larvas de un cestodo y las de interés para un
veterinario clinico en la América Latina son: la cisticercosis cellulosae del
cerdo y del humano (por la larva de T. solium); la cisticercosis bovis del
vacuno (por lalarva de T. sagtnata); la cenurosis de la oveja (por la larva
de T. multiceps), y la Hidatidosis de los rumiantes, humanos, y otros (por

la larva de Echinococcus spp ). (5)

2.2.1. Morfologia del Parasito

La Taenia solium es un cestodo que llega a medir un promedio 2 a4 m
de longitud en su fase adulta (2). Los huevos de este parasito (Fig. 06)
miden entre 47 a 77 um de diametro y en su interior se encuentra un
embrion hexacanto (llamado oncosfera) que esta rodeado por un
embriéforo (30) (2) (31). El embridn recibe la denominacién “hexacanto”

porque cuenta con seis ganchos (2).

El embriéforo (Fig. 06 y 07) es como una cascara gruesa compuesto
por bloques de queratina, lo que le da resistencia al medio ambiente; y
tiene una apariencia radial cuando es visto al microscopio debido al
contenido cementante que tiene (22). Los huevos de todas las
especies de Taenidos cuando son vistos al microscopio tanto de luz

como electrdnico, son morfolégicamente indistinguibles (22) (30).

El cuerpo del parasito adulto se divide en: escélex, cuello y estrébilo. El
escoélex o cabeza (Fig. 08 y 09) mide en promedio de 1 a 2 mm de
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diametro (30), y cuenta con cuatro ventosas grandes que miden 0.5 mm
de diametro y un réstelo provisto con una doble corona de ganchos
(Fig. 10): los mas pequefios miden 100 um y los ganchos mas grandes
miden de 140 a 200 um (3). El nimero de ganchos puede variar entre
25 a 30 (2). El escélex actua como un érgano de fijacion, por ello cuenta

con cuatro ventosas con las que se fija a la mucosa intestinal (32) (33).

Después del escélex se encuentra el cuello, que mide
aproximadamente de 5 a 10 mm (8); es la porcion mas delgada del
cuerpo donde las células del parénquima estan en un proceso continuo
de divisién, por lo que se considera la zona de crecimiento del parasito

0 zona de formacion de los proglotidos (34).

El estrobilo (Fig. 10) es la parte restante del cuerpo del parasito, y esta
formado por segmentos denominados proglétidos o anillos. El parasito
adulto puede llegar a tener entre 800 a 1000 proglotidos y llegar a medir
hasta 3 metros (34). La formacion de estrobilos es continua y a medida
que crece el cuello, se forman las delimitaciones de los proglétidos para
luego iniciar con la formacién de sus érganos. Los proglétidos son
subdivididas en inmaduros, maduros y gravidas; y cada una representa
un sistema reproductivo autbnomo que contiene érganos reproductivos

masculinos y femeninos (12) (34).

Los proglétidos inmaduros son mas cortos que largos, y en ellos recién
inicia la formacién de los 6rganos genitales (34). Los proglotidos
maduros (Fig. 11 y 12) poseen 6rganos reproductores completos y
aptos para la fecundacién (12). Los ovarios estan formados por 3
|6bulos; uno de estos es llamado el I6bulo accesorio y se ubica cerca
al poro genital. La glandula vitelébgena se encuentra detras del ovario y
estd formada por foliculos. El oviducto recibe la vagina y el conducto
vitelino comun, antes de penetrar en el ootipo, rodeado por la glandula
de Mehlis (3). Los proglotidos gravidos son mas largas que anchas e
internamente los O6rganos reproductores inician el proceso de
involucién, mientras que el utero se ramifica cada vez més, quedando

completamente lleno de huevos (34)



15

2.2.2. Ciclo Evolutivo

El parasito adulto se adhiere a la pared del intestino del ser humano, y
a través de las heces se eliminan los proglétidos gravidos o los huevos
(8). Los huevos se mantienen viables, contaminando el ambiente y sin
movimiento alguno. Las personas al igual que los cerdos, consumen
agua o alimentos contaminados con huevos del parésito y se infectan
(2).

El cerdo adquiere el parasito cuando ingiere agua, alimentos o heces
humanas que contengan huevos del parasito, entonces las larvas
inmaduras (oncosferas) llegan al estdmago e intestino y se liberan del
huevo por accion de enzimas digestivas, acido clorhidrico, y bilis.
Cuando las oncosferas se activan, penetran la pared del intestino
delgado y perforan los vasos sanguineos pequefios para ingresar al
torrente circulatorio, por el cual llegan a diversos érganos del cuerpo
como el tejido subcutaneo, ojo, musculo estriado, musculo cardiaco
(corazon) y cerebro, donde se alojan y desarrollan durante dos meses

hasta convertirse en cisticerco (12).

Debido a su desarrollo, su tamafio aumenta alrededor de 5 mm, y ya
no puede seguir desplazandose por el torrente sanguineo, por lo que
se implantan en dichos lugares e inicia la infeccion que es conocida

como cisticercosis (12).

Los cisticercos se mantienen viables por mucho tiempo, de tal forma
gue, al consumir carne porcina mal cocida o cruda, el escolex evagina
al llegar al estbmago e intestino de la persona. El parésito es incapaz
de atravesar la pared intestinal, por lo que opta por fijarse con sus
ganchos y ventosas; luego empieza a desarrollarse hasta llegar a su
fase adulta; y empieza a eliminar proglétidos gravidos después de tres
a cuatro meses (8). En estos momentos, la infeccion recibe el nombre

de teniasis.



16

Fig. 04. Representacion esquematica del ciclo evolutivo de Taenia solium.
Fuente: Quiroz, H. (1984). Parasitologia.

A. Cestodo adulto de en intestino delgado; B. Proglotido gravido en heces; E. Oncésfera en via linfatica; F. Oncosfera en
heces en via porta; G. Oncosfera en corazon; H. Oncosfera en pulmon via corazon derecho; |. Oncosfera en circulacion
general; J. Cysticercus cellulosae viable en carne; K. Infestacion por via oral; L. C. Celluosae en estomago; M. C.
Celluosae evagina en intestino y desarrolla el estado adulto; N. Ingestion de huevos de Taenia solium; D. Liberacion de
oncosfera y migracion similar en E a J; P. Cisticerco muscular; P’. Cisticerco cerebral

2.2.3. Sintomas de la Taeniosis y Neurocisticercosis

La taeniosis intestinal, por lo general, se presenta de forma
asintomética; el parasito adulto alojado en el duodeno (intestino)
produce un ligero dolor en el abdomen junto con un estrefiimiento o
diarrea, prurito anal y bulimia (sensacién de hambre), aunque también
ha habido casos donde el paciente presenta eosinofiia, debilidad y un
aumento del apetito con pérdida de peso (12). Cabe resaltar que una
persona puede eliminar parte del estrobilo en sus heces y pensar que

ya estd desparasitado; pero, si el escélex continua enganchado a la
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pared intestinal, el parasito comenzara a crecer nuevamente y la

sintomatologia se repetira (12).

La enfermedad mas grave producida por la fase larvaria de T. solium
es la neurocisticercosis (12), y su sintomatologia varia de acuerdo con
su variedad morfologica (vesiculosa o racemosa), su etapa de
desarrollo (jovenes, maduros, intactos, degenerados), su ubicacion en
el sistema nervioso central, el nimero de cisticercos y las reacciones
del paciente (4). Los cisticercos tienden a localizarse con mas
frecuencia en los ventriculos, la corteza cerebral, las meninges, y con

menor frecuencia, en el parénquima.

La manifestacion clinica mas comun de la neurocisticercosis es la
epilepsia, aunque también se han observado alteraciones de la funcién
mental, motoras y sensoriales (12); estas alteraciones se producen por

las reacciones inflamatorias que ocurre cuando muere la larva (4).
2.2.4 Tratamiento para la Taeniosis

Para el tratar la taeniosis, se utiliza el praziquantel, a dosis de 2.5 a
10mg/kg. Se ha tenido grandes avances con la aparicion de este
medicamento, pues se ha demostrado buena tolerancia y baja toxicidad

en los estudios experimentales realizados, sin efectos secundarios (3)

(8).

Otro farmaco que se utiliza es la clorosalicilamida o niclosamida, que
viene en tabletas de 500 mg; tiene su efecto cuando el parasito entra
en contacto directo con el farmaco. Se desconocen los grados de
toxicidad. La dosis habitual es tomar en ayunas 4 comprimidos al
mismo tiempo, masticadas e ingeridas con poco liquido. Se debe tener
la precaucion de alimentarse con dieta blanda un dia antes y
Unicamente liquido en la noche previa. Si se considera necesario, el

tratamiento debe repetirse a los pocos dias (3).
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Otra buena alternativa de tratamiento es el albendazol, que se
administra a dosis de 6.6 mg/ kg o dos dosis de 200 mg diarias por tres
a cinco dias consecutivos (8) (3). A los nifios menores de dos afios y

mujeres embarazadas no se les debe suministrar estos antihelminticos

(8).
2.2.5 Tratamiento para la Cisticercosis

El praziquantel y el albendazol son los dos farmacos cisticidas
utilizados para tratar a los pacientes diagnosticados con cisticercos en
el cerebro y los muasculos esqueléticos. ElI Tratamiento con
prazigauntel a dosis de 50-100 mg / kg / d x 30 dias y albendazol a
dosis de 400 mg dos veces al dia durante 8-30 dias, ha demostrado
eliminar por completo los quistes en el 80% de los pacientes tratados,
con un 10% de los pacientes que experimentaron una reduccion

significativa en el nimero de quistes presentes (32) (12).

Algunos investigadores recomiendan utilizar praziquantel a dosis de
100 mg / kg / dia en tres dosis divididas x 1 diay luego 50 mg / kg / d
en 3 dosis durante 29 dias de. Ninguna de las dos drogas es tdxica; sin
embargo, un porcentaje de pacientes que reciben tratamiento, pueden
experimentar ciertas reacciones adversas o efectos secundarios como
dolor de cabeza, nduseas, vomitos, mareos y aumento de la presion en
el cerebro. Estos efectos son muy probablemente el resultado de la
respuesta inmune del huésped como resultado de la destruccion
masiva de parasitos y, por lo tanto, el tratamiento ya sea con
prazicuantel o albendazol, se administra en forma concomitante con
corticosteroides para prevenir una inflamaciébn excesiva. La
Dexametasona es el esteroide més usado con frecuencia administrado
junto con praziquantel o albendazol (32) . La prednisona se puede usar
como un reemplazo en pacientes cuando la terapia a largo plazo es
necesario. Los medicamentos antiepilépticos pueden ser
complementos necesarios para el tratamiento de las convulsiones en

pacientes tratados por neurocisticercosis (32) (12).
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2.2.6 Sintomas de la cisticercosis porcina

Los cerdos mas propensos son los que tienen menos de un afo, los
adultos han mostrado tener mas resistencia, debido a que en ellos su
sistema inmunoldgico produce una reaccion defensiva mas fuerte, que
puede destruir al cisticerco antes de que logre desarrollarse en adulto.
So6lo en las infecciones en donde un solo animal tiene mdltiples
cisticercos (aunque no siempre), dan lugar a manifestaciones clinicas,
gue varian dependiendo de la ubicacion del parasito, tales como
trastornos de la prension, masticacion y deglucion de los alimentos,
dificultad para respirar, hipersensibilidad en la jeta, edemas, marcha

tambaleante o rigida y paralisis lingual. (9)

En ocasiones se puede llegar a observar cisticercos en el globo ocular.
Los sintomas por reacciones inflamatorias del SNC son raros, porque
los cerdos por lo general son beneficiados antes de que se presenten
las lesiones que las causan (9). Las manifestaciones por cisticercosis
en el SNC, al principio consisten en alteraciones de la compresion, pero
se vuelven mas graves cuando se hallan junto a las meninges y, sobre

todo, cuando mueren los cisticercos (9).

El uso de praziquantel ha resultado ser eficaz, tanto en las personas
como en los cerdos, pero debido a cuestiones econémicas no se aplica
en los animales. Sin embargo, se han administrados en el alimento
dosis de 50 mg/kg durante quince dias, esto provoca dafios en los
cisticercos y la reacciéon inflamatoria que se produce, los destruye y

elimina. (9)

2.2.7 Métodos de Diagnéstico para la Taenia solium
El diagndstico de teniasis se puede realizar por medio de examenes
coproparasitoscépicos con el objetivo de identificar los huevos del
parasito en las heces. Existen varias técnicas para la detectar los
huevos en heces; pero las que se utilizan con mayor frecuencia son la
la sedimentacion de Ritchie y flotacion de Faust, ambos procedimientos
tienen alrededor de 50-60% de sensibilidad; por lo tanto, se subestima

la prevalencia de teniasis porque los huevos de las especies de Taenia
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se excretan de manera intermitente. Por tanto, se puede mejorar la
eficacia de la prueba si se repite en dias diferentes para analizar varias
muestras consecutivas, con lo que se aumentan las probabilidades de

detectar portadores de tenia (22).

La deteccion de coproantigenos es una técnica que tiene un 94% de
especificidad y 100% de sensibilidad, pues nos permite reconocer a los
portadores de Taenia sp, pero no permite diferenciar entre las especies
de este parasito (3). Una de las técnicas de biologia molecular que nos
permite diferenciar entre las diversas especies de este parasito, es la
Reaccion en Cadena de la Polimerasa (PCR) (35). Esta técnica tiene
mayor especificidad y sensibilidad, puesto que nos ayuda a diferenciar
los proglétidos, cisticercos o huevos, entre T. saginata asiatica, T.
saginata y T. solium. La PCR anidada, es una técnica reciente que es
importante para realizar un diagndstico inmediato y para la prevencion
de la teniasis/cisticercosis. Los ensayos con esta técnica revelaron una
sensibilidad de 97% y especificidad de 100% (3). El diagnostico de
Cisticercosis es dificil debido a la naturaleza inespecifica de los
sintomas. Por lo tanto, el correcto diagndstico de las enfermedades se
basa principalmente en una combinacion de datos clinicos, serolégicos
y epidemiolégicos (32).

Las exploraciones por Imagen de resonancia magnética y Tomografia
Axial Computarizada se consideran los métodos mas sensibles de
deteccion de neurocisticercosis y son utiles para establecer el
diagnostico, sin embargo, los altos costos asociados con estos
métodos radioldgicos restringen en gran medida la disponibilidad y / o
el acceso a estas pruebas en la mayoria de los paises subdesarrollados
donde la enfermedad es endémica (32). Los métodos seroldgicos de
deteccién con mayor frecuencia incluyen el ELISA (inmunoensayo
ligado a enzimas) y el EITB (inmunoelectrotransfer blot ligado a

enzimas) e implican la deteccion de anticuerpos contra cisticercos.

EITB es altamente sensible y se considera la mejor prueba de
diagnéstico inmunoldégico disponible. Sin embargo, EITB no es efectivo
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en la deteccion de anticuerpos cuando un quiste esta presente. T
ELISA, aunque no es tan sensible, es técnicamente mas simple y, por

lo tanto, se usa ampliamente en entornos clinicos.

La prueba ELISA se basa en reconocer los antigenos del parasito por
medio de los anticuerpos que se encuentran en el suero sanguineo de
las personas estudiadas. El reconocimiento se realiza mediante un
anticuerpo secundario al igual que en la prueba de Western blot (2).
Con esta prueba se puede diagnosticar cuantitativamente la reaccion
antigeno-anticuerpo (Anexo 8). La sensibilidad es parecida a la prueba
de Western blot, pero la simplicidad de la técnica y la capacidad de
aplicarla a grandes cantidades de muestras la convierten en la prueba
de eleccion para muchas enfermedades, sobre todo cuando se utiliza

en estudios epidemiolégicos extensos (2).

El inconveniente de esta prueba serian aquellas reacciones cruzadas
gue producen falsos negativos, o los falsos positivos obtenidos por falta
de una correcta respuesta inmunitaria en el huésped. Es muy
importante que se apliquen en cada prueba practicada, los controles
positivos y negativos. La prueba es muy valiosa si se trabaja con una
proteina especifica para el parasito que se quiere diagnosticar, pero
sobre todo que sea una proteina inmundgena que genere una

respuesta inmunitaria adecuada en el huésped (2).

Debe sefialarse, sin embargo, que la deteccibn de anticuerpos
anticisticercos puede simplemente indicar una exposicion previa o
infeccidn y no es una indicacion exclusiva de una infeccion activa actual
dentro del anfitrion. Otros métodos de deteccion incluyen la fijacion
complementaria e indirecta ensayos de hemaglutinacion (32).
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2.3. Definicion de términos

s*Paréasito. — Todo ser vivo que vive a expensas de otro sin brindarle
algun tipo de beneficio y por el contrario podria ocasionarle importantes
dafos o lesiones (36).

s*Hermafrodita. - Aquellos seres vivos que poseen un aparato
reproductor masculino y femenino (aparato mixto); y son capaces de
producir gametos masculinos y femeninos, por lo que ciertas especies
realizan la autofecundacion (37).

“*Prevalencia.- Proporcion de individuos de un grupo o
una poblacion que presentan una caracteristica o evento determinado
en un momento o en un periodo determinado ("prevalencia de
periodo"). (38)

ssCisticerco. - Es la fase larvaria o juvenil de los cestodos (gusanos
planos) que pertenece al género Taenia spp, entre las mas importantes
estan la T. saginata y T. solium, cuyas formas adultas parasitan a las
personas. (38)

Enfermedad Zoondética. - Enfermedades contagiosas transmitidas a
los seres humanos al estar en contacto de manera directa o indirecta
con un animal enfermo. De igual manera estas enfermedades pueden
ser contraidas al consumir alimentos de origen animal que no
presenten controles sanitarios o por ingerir frutas o vegetales crudos
sin estar lavados correctamente. (37)

“*Epilepsia. - La epilepsia es una enfermedad producto del dafio al
sistema nervioso central. Se caracteriza por una alteracion en la
actividad cerebral que ocasiona la aparicibn de fendmenos
involuntarios del cuerpo, que van acompafiados por afectacién del
estado de conciencia. (36)

ssParestesia. - Trastorno de la sensibilidad que se caracteriza por la
percepcion de sensaciones en ausencia de un estimulo. (36)

s+Afasia. — Alteracién del lenguaje a consecuencia de algun dafio
cerebral. (38)

“Endémico. - Que afecta habitualmente a una region o pais. (39)


http://respuestas.tips/cuales-son-los-gametos/
https://es.wikipedia.org/wiki/Poblaci%C3%B3n_biol%C3%B3gica
http://www.clarin.com/opinion/importancia-control-sanitario_0_S1BfOUugRte.html
https://es.wikipedia.org/wiki/Trastorno_del_lenguaje
https://es.wikipedia.org/wiki/Cerebro
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“*Seroprevalencia. - Manifestacion general de una enfermedad o una
afeccion dentro de una poblacion definida en un momento dado,
medida con analisis de sangre (pruebas seroldgicas). (40)

“+Caserio. - Casa de campo con tierras de labor e instalaciones, como
establos, corrales, etc., que dependen de ella. (39)

“Gravido. - Que esta embarazada o prefiada. (41)

“*Prurito. - Escozor que se siente en todo el cuerpo o en una parte del

él; y que provoca el deseo o la necesidad de rascarse (38).
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CAPITULO 111: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1. Tipo de estudio

En los ESTUDIOS DESCRIPTIVOS se busca especificar caracteristicas
especificas del grupo de animales o personas que seran objeto de estudio.
Por consiguiente, solo busca medir o recoger informacion de manera
independiente o conjunta sobre los conceptos o las variables a las que se
refieren. Este tipo de estudios se realizan cuando se tiene poca informacion
acerca de lo que se quiere estudiar. (42)

El presente trabajo de investigacién es un estudio del tipo descriptivo, ya
gue se busca describir la situacion actual de la cisticercosis en cerdos bajo
crianza tradicional, puesto que se tiene muy pocos datos sobre esta

enfermedad en nuestra zona.

3.2. Disefio del estudio

“Entendemos por INVESTIGACION EXPERIMENTAL aquella en la que se
quiere comprobar una hipotesis mediante ciertas condiciones “controladas”
y “creadas” por el investigador/a” (43). El presente trabajo de investigacion
es un estudio de disefio no experimental, pues el investigador no creo ni
control6 las condiciones en el area de estudio para obtener resultados; solo
analizé la realidad y observo la situacién actual de la cisticercosis porcina

€en nuestra zona.

3.3. Poblacion y muestra
El estudio fue realizado en el distrito Tambopata del departamento de
Madre de Dios, en los centros poblados de La Pastora, El Castafial, Chonta
y Fitzcarrald. Las muestras fueron recolectadas de cerdos criados en
ambos lados de la carretera Interoceanica Puerto Maldonado - Cusco. A

continuacion, se muestra la geolocalizacion:
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El tamafio de la muestra se determind utilizando la féormula para

poblaciones finitas (44):

N x 72 * D *
T dE(N-1)+Z2xpxgq

n

Ap = Exito = 0.5
Aq=Fracaso=1-~p=0.5

d = Error del muestreo = 5% = 0.05
Za =1.96 (dato preestablecido)

N = Tamano de la poblacién

Segun los registros del SENASA, sobre el “Proyecto de caracterizacion de
colera porcina en el 2010”, la poblacion de porcinos bajo crianza
tradicional en la zona de amortiguamiento de la reserva natural fue de 124

porcinos.

_ (124) % (1.96)* * (0.5) * (0.5) _
~(0.05)2 (124 — 1) + (1.96)2 (0.5) (0.5)

n 94

El presente proyecto de investigacion se trabajé con 94 porcinos.

Tabla 1: Distribucion de la poblacion de criadores

Criador Ubicacion N° de Muestras
Criador 01 Fitzcarrald 15
Criador 02 Pastora 15
Criador 03 Castafial 2
Criador 04 Castafial 5
Criador 05 Castafial 15
Criador 06 Castanal 23
Criador 07 Chonta 19

Total 94

Fuente: Elaboracion propia



3.4. Métodos y técnicas

Materiales para la extraccion de sangre

- Aguja desechable 21G X 1 1/2"

- Aplicador de la aguja

- Tubo vacutainer estéril sin anticoagulante de 6 cc
- Lazo para sujecion

- Guantes de latex

- Auriculares para proteger nuestros oidos

Equipos e instrumentos necesarios para el test de ELISA

- Lector ELISA para leer absorbancia a 490 o0 492 nm.
- Lavador de placas ELISA.

- Micropipetas de 10-100 pL.

- Micropipeta multicanal de 50-200 pL

- Puntas para micropipeta 10 - 200 pL.

- Tubos de ensayo

- Matraz

- Gradilla

Materiales y reactivos del Test de ELISA

- Placas de microtitulacion de alta adherencia con fondo plano de
96 pozos.

- Antigenos

- Suero control positivo

- Suero control negativo

- Viales de 2 ml

- Papel absorbente.

- Guantes de latex.

- Solucion Substrato

- Enzima Conjugado

- Dilucién Buffer

- Concentrado de Lavado (20x)

- Solucioén Stop
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Metodologia
Extraccion de sangre en cerdos de engorde y cerdas

Se coloc6 una aguja en el aplicador dejando puesto el capuchdén que
protege la parte externa de la aguja, debido a que nos podriamos
lesionar con cualquier movimiento brusco del animal. Fijamos un tubo
estéril dentro del aplicador, sin presionar hacia la aguja. Sujetamos al
animal con el lazo a nivel del maxilar superior de tal forma que el lazo

guede situado en la posicion mas caudal posible (45).

El animal permanecié con el cuello en la misma linea del resto del cuerpo
y la cabeza ligeramente alzada. Nos Agachamos delante del animal que
esta sujetado con el lazo, quitamos el capuchoén de la aguja y palpamos
con la mano la zona donde introducimos la aguja, para prevenir que el

animal haga movimientos muy bruscos (45).

Seguidamente, introdujimos la aguja en el punto medio de la fosa
yugular, en direccion dorsomedio-caudal. Mientras se introdujo la aguja,
presionamos al mismo tiempo el tubo para que se produzca el vacio y

entre la sangre (45).

Procesamiento de la muestra con la Prueba de ELISA

Para iniciar el procesamiento de las muestras, colocamos 475 ml de
agua Bioestilada-Desionizada en un matraz de 1 litro, luego afiadimos el
contenido del frasco wash Concentrate. En otro matraz colocamos 200
ml de agua Bioestilada-Desionizada y le afiadimos el contenido del
frasco Dilution Buffer.

Se extrajo 5 pl de suero sanguineo (muestra) y lo colocamos en un tubo
de ensayo. Se utilizd6 un tubo de ensayo por cada muestra de suero
sanguineo. Afladimos a cada tubo de ensayo 315 pl de la solucion
Dilution Buffer, ahora cada tubo de ensayo debia contener 320 pl de

suero diluido.
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Abrimos el envoltorio de la microplaca. Aiadimos 100 ul del frasco con
control negativo al pocillo 1 y 100 ul del frasco con control positivo al
pocillo 2. Luego afiadimos 100 pl de suero diluido a cada uno de los
pocillos restantes e incubamos a temperatura ambiental (15 — 25°C) por

10 minutos.

Después de esperar los 10 minutos, sacudimos el contenido de los
pocillos y lavamos 3 veces con la solucibn wash Concentrate.
Adicionamos 100 pl del frasco Enzyme Conjugate a cada pocillo de la

microplaca. Dejamos a temperatura de ambiente por 5 minutos.

Sacudimos el contenido de los pocillos y lavamos 3 veces con la solucion
Wash Concentrate. Golpeamos los pocillos sobre papel toalla para
eliminar el exceso de humedad. Afadimos 100 pl del frasco TMB
Substrate Solution a cada pocillo de la microplaca. Esperamos 5 minutos
a temperatura de ambiente. Adicionamos 100 pl del frasco Stop Solution
a cada pocillo de la microplaca. Colocamos en el lector de Elisa e

interpretamos los resultados.



3.5. Tratamiento de los datos

3.5.1. Analisis de la prevalencia de Cisticercosis Porcina

Cuadro 01. Prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo a la edad

31

Edad Negativo Negativo % | Positivo Positivo % Total
< laino 77 88.51 10 11.49 87
>=1 afio 6 85.71 1 14.29 7
83 11 94

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 01. Prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo a la edad.

88.51 %

85.71 %
90.00

80.00
70.00
60.00
50.00
40.00
30.00
20.00

10.00

0.00

< lafio >=1 afio
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Fuente: Elaboracion Propia

El cuadro 01 y figura 01 muestran que la prevalencia de Cisticercosis Porcina
en animales menores de un afio es de 11.49% y en los cerdos mayores a un

afo la prevalencia es de 14.29%



Cuadro 02. Prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo al sexo

sexo Negativo | Negativo % | Positivo | Positivo % Total
Hembra 37 78.72 10 21.28 a7
Macho 46 97.87 1 2.13 a7
83 11 94

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 02. Prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo al sexo.
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Fuente: Elaboracion Propia

El cuadro 02 y figura 02 demuestra que la prevalencia de cisticercosis porcina

Macho

2.13%

en hembras es de 21.28 % y en machos la prevalencia es de 2.13%
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Cuadro 03. Prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo a la condicion

nutricional
l\?l?t?g:ii(éjggl ngr%igigr Negativo | Negativo % | Positivo | Positivo % | Total
Flaco 1-2 23 88.46 3 11.54 26
Ideal 3 55 87.30 8 12.70 63
Sobrepeso 4-5 5 100.00 0 0.00 5
83 11 94

Fuente: Elaboracién Propia

Figura 03. Prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo a la condiciéon Nutricional
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Fuente: Elaboracién Propia

El cuadro 03 y figura 03 muestran que la prevalencia en cerdos flacos es de
11.54%, mientras que los cerdos con peso ideal presentan una prevalencia
de 12.70 %



Cuadro 04. Prevalencia de Cisticercosis Porcina

Cisticercosis Frecuencia | Porcentaje valido
Negativo 83 88 %
Positivo 11 12 %

Total 94 100 %

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 04. Prevalencia de Cisticercosis Porcina
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Fuente: Elaboracion Propia

El cuadro 4 y figura 4 muestran que la prevalencia de Cisticercosis Porcina

en los centros poblados es de 12%.

Positivo
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3.5.2. Analisis de relacion entre: cisticercosis y edad

Nivel de significancia.

Alfa = 0.05

Estadistico de prueba.

Chi Cuadrado
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Cuadro 05. Prueba de Chi cuadrada para la prevalencia de Cisticercosis

de acuerdo a la edad.

Grado de .Slg’.. Significacién Significacion
Valor . asintotica exacta (2 exacta (1
Libertad
(2 caras) caras) cara)
Chi-cuadrado de Pearson 0,049° 1 0,825
Correccion de 0,000 1 1,000
continuidad®
Razén de verosimilitud 0,046 1 0,830
Prueba exacta de Fisher 1,000 0,594
Asouauon lineal por 0,048 1 0,826
lineal
N de casos validos 94

Conclusion.

Xi = X%f—l)(c—l),ocz X%; 0.05 = 3.841

_ 2
x2 = 3 10= 0.049

3.841

El X2=0.049 es menor al X?= 3.841 y un (p>0.05), lo que indica que no existe

relacion entre la edad y presencia de cisticercosis.



3.5.3. Analisis de relacion entre: La Cisticercosis y ElI Sexo

Nivel de significancia.
Alfa = 0.05

Estadistico de prueba: Chi Cuadrado

Cuadro 06. Prueba de Chi cuadrada para la prevalencia de Cisticercosis
Porcina de acuerdo al sexo

Valor Grado de asiﬁig';ica
Libertad
(2 caras)
Chi-cuadrado de 8.340° 1 0.004
Pearson
Correccion de
continuidad® 6.589 ! 0.010
Razon de 9.525 1 0.002
verosimilitud
Prueba exacta de
Fisher
Asomam_on lineal 8.951 1 0.004
por lineal
N de casos validos 94

X; = X%f—l)(c—l),ocz X%; 005 = 3-84

2 _ v (fo-fe):_
X; =y 2=834

3.84 -

Conclusion: El X2=8.34 es mayor al X?=3.84 y un (p<0.05), lo que indica

gue si hay relacion entre el sexo y la presencia de cisticercosis.
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3.5.4. Analisis de relacion entre: La Cisticercosis y El Estado

Nutricional

Nivel de significancia.
Alfa = 0.05

Estadistico de prueba: Chi Cuadrado

Cuadro 07. Prueba de Chi cuadrada para la prevalencia de Cisticercosis

Porcina de acuerdo al estado nutricional

vaor | Szt | i, sooca
Chi-cuadrado de Pearson 0,724 2 0.696
Razon de verosimilitud 1.304 2 0.521
Asociacién lineal por lineal 0.107 1 0.743
N de casos validos 94

X; = X%f—l)(c—l),oc: X%; 0.05 = 5.99

_ 2
x2 =32 = 0724

Conclusion.

5.99
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El X2= 0.724 es menor al X?= 5.99 y un (p>0.05), lo que indica que no hay

relacion entre el estado nutricional con la presencia de cisticercosis.
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3.5.5. Discusion

El cuadro 04 y la figura 04 muestran que la prevalencia de Cisticercosis
Porcina es de 12% en los centros poblados de La Pastora, El Castanial,
Chonta y Fitzcarrald del distrito Tambopata, y es relativamente similar al
14.1% de prevalencia de Cisticercosis porcina encontrada en un estudio

anterior (2017) en la Provincia Tambopata

La seroprevalencia encontrada en el presente trabajo de investigacion
(cuadro 04 y figura 04) es inferior comparada con la prevalencia
encontrada en el departamento de Amazonas (27.1%) y Tumbes (44%);

pero es superior a la prevalencia encontrada en Ayacucho (3.3%).

El libre pastoreo de los cerdos favorece la presencia de Cisticercosis
Porcina (12), pero en este trabajo de investigacion, 6 de los 7 criadores,
tenian a los cerdos en corrales y aun asi, dichos animales dieron positivo
al test de Elisa para Cisticercosis Porcina, esto pudo deberse a que el
criador contamind el alimento durante su manipulacion, lo que lleva a
pensar que tal vez los criadores sean portadores asintométicos del
parasito Taenia solim, ya que un persona puede pasar 15 a 20 afios

asintomatico (3).

La literatura explica que los cerdos menores de un afio son mas
susceptibles a contraer la Cisticercosis, mientras que los adultos son mas
resistentes; sin embargo, el cuadro 01 y la figura 01 muestran que la
prevalencia de Cisticercosis Porcina fue mayor en animales adultos
(14.29%) que en los menores de un afio (11.49%), el mismo resultado se

obtuvo en otro estudio realizado en Tumbes en el afio 2011.

La prevalencia hallada en el presente trabajo es un dato mas aproximado
a la realidad, a la que se hallaria en el camal, esto es debido a que al
camal llegan principalmente cerdos de granjas porcinas tecnificadas,
mientras que los cerdos criados de manera tradicional son beneficiados

por los mismos duefios.
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El Test de Elisa identifica los anticuerpos contra Taenia solium presentes
en la sangre del cerdo, por lo tanto, los animales que dieron positivo al
Test de Elisa, no necesariamente tienen presente al parasito, sino que
pudieron haber tenido contacto con el parasito anteriormente sin haberse

infectado.
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CAPITULO IV: RESULTADOS DEL TRABAJO DE
INVESTIGACION

Conclusiones:

- La prevalencia de Cisticercosis Porcina en el Departamento de Madre de
Dios, en el distrito Tambopata, en la provincia Tambopata, en los centros
poblados de La Pastora, El Castafial, Chonta y Fitzcarrald, es de 12%.

- La prevalencia de Cisticercosis Porcina en cerdos menores de un afo es
de 11.49% y en los cerdos mayores a un afio la prevalencia es de 14.29%,
esta diferencia no es estadisticamente significativa.

- La Prevalencia de cisticercosis porcina en hembras es de 21.28 % y en
machos la prevalencia es de 2.13%. Se encontro que, si hay relacion entre
el sexo y la presentacion de la Cisticercosis, por lo tanto, las hembras son
mas propensas a padecer de esta parasitosis.

- La prevalencia de Cisticercosis Porcina de acuerdo al estado nutricional
fue de 11.54% en cerdos flacos (condicion corporal 2) y 12.70% en cerdos
con peso ideal (condicidon corporal 3). La prevalencia encontrada no es
estadisticamente significativa.

- Los animales que presentaban una condicién corporal optima, mostraron
una mayor prevalencia, probablemente estos animales estén cursando

esta enfermedad de manera asintomatica.
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Sugerencias:

- El presente trabajo de investigacion demostr6 la presencia de
Cisticercosis Porcina en el distrito Tambopata de Madre de Dios. Se
sugiere que las autoridades que velan por la salud publica, realicen
un nuevo estudio sobre la cisticercosis y que las muestras sean
recolectadas tanto de los cerdos como de los criadores, pues en
otros estudios se demostré que algunos criadores presentaban
Teniasis por Taenia solium y sus animales presentaban cisticercosis
(24).

- Por precaucion, se recomienda cocinar la carne de cerdo hasta que
ya no tenga su color rosado, sino que se torne gris, o también se
puede congelar la carne de cerdo a 5°C durante cuatro dias, a 15°C
durante tres dias o0 a 24°C durante un dia.

- Enlas zonas rurales se deberia llevar a cabo un tratamiento masivo
con praziquantel contra la Taeniosis por Taenia solium para prevenir
la Neurocisticercosis. Esta medida fue realizada en México entre
1991 y 1996.

- Evaluar por lo menos 1 vez al afio, mediante pruebas seroldgicas, la
presencia de Cisticercosis porcina en cerdos de crianza tradicional
y si no fuera posible realizarlo, se recomienda realizar pruebas
coproparasitologicas en los duefios de dichos cerdos, para detectar
huevos de Taenia solium.

- Se deberia crear un camal Municipal que sea exclusivamente para
el faenamiento de cerdos, con un costo asequible para criadores de

bajos recursos
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ANEXOS

Figura 02. Oncosfera de Taenia solium liberada del embri6foro in vitro. Se
nota la oncosfera con sus seis ganchos y los restos del embriéforo.

Fuente: Becerril , Parasitologia Médica, 2008

Three pairs
of hooklets

Radial striations
on yellow-brown
embryophore

Hexacanth
Embryo

Size range: 28-40 um by 18-30 um
A Average length: 33 um by 23 um

c {

Figura 03. Huevo de Taenia spp. (A), Huevo de Taenia spp no embrionado
(B) y Huevo de Taenia spp embrionado (C).

Fuente: Zeibig, Clinical Parasitology: a Practical Approach, 2013
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Figura 04. Escélex de Taenia solium adulto. Obsérvese el rostelo con doble corona
de ganchos y cuatro ventosas (A). Escélex de larva. Obsérvese la doble
corona de ganchos (B)

Fuente: Lopez Paez, Corredor Arjona, & Nicholls Orejuela, Atlas de Parasitologia, 2006

Figura 05. Escélex de Taenia solium con sus cuatro ventosas

Fuente: Lopez Paez, Corredor Arjona, & Nicholls Orejuela, Atlas de Parasitologia, 2006
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Figura 6. Dibujo esquematico del extremo anterior de Taenia sp.
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Fuente: Serrano Aguilera, Manual Practico de Parasitologia Veterinaria, 2010

Figura 7. Dibujo esquematico del proglétido maduro de Taenia solium: (ex) canal
excretor; (0) ovario; (t) testiculo; (ut) utero; (va) vaso deferente; (vg) vagina; (vig)
glandula vitelina

ut

ex

va

vg

vig

Fuente: David T. & William A. Medical Parasitology, 1999
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Figura 8. Progl6tido maduro de Taenia solium vista al microscopio (A)

Fuente: David T. & William A. Medical Parasitology, 1999

y dibujo esquematico (B).

Bogitsh, Carter, & Oeltmann, Human Parsitology, 2011




Figura 9. Crianza Tradicional de Cerdos en el sector del Castafial

e

Fuente: Elaboracion Propia

Fuente: Elaboracién Propia

Figura 10. Corrales y pisos usados en sector del Fitzcarrald

Fuente: Elaboracion Propia
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Figura 11. Extraccién de muestra de sangre

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 12. Muestras de sangre procesadas en la centrifugadora

Fuente: Elaboracion Propia



Figura 13. Muestras centrifugadas

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 14. Procesamiento de las muestras de sangre

Fuente: Elaboracion Propia
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Figura 15. Soluciones utilizadas en el Test de Elisa

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 16. La prueba de ELISA para el diagndstico de numerosas enfermedades
causadas por parasitos es el estudio de eleccion cuando se cuenta con un antigeno
especifico.

Fuente: Elaboracién Propia
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Figura 17. Placa de microtitulacion mostrando los resultados de una
prueba de ELISA

= -

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 18. Maquina Lectora de la Placa de microtitulacion del Test de Elisa

Fuente: Elaboracion Propia
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Anexo 1. Matriz de Consistencia LAgica

Titulo: “Prevalencia de cisticercosis en cerdos de crianza tradicional en
cuatro centros poblados del distrito Tambopata, Madre de Dios - 2019”
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Anexo 2. Solicitud de autorizacion para la realizacion de estudio

Solicito: Autorizacion para
realizar estudios

SENOR

Yo, EDDY CHINO CUSI, identificado con DNI N°
73746702 y codigo de estudiante 11151032,
Bachiller de la carrera profesional de Medicina
Veterinaria - Zootecnia ante Ud. Respetuosamente
me presento y expongo:

Que en la actualidad me encuentro en condicion de
Bachiller de la carrera profesional de Medicina Veterinaria - Zootecnia en la Universidad Nacional Amazonica
de Madre de Dios — UNAMAD, para culminar satisfactoriamente esta profesidn me encuentro realizando un
proyecto de tesis titulada: “PREVALENCIA DE CISTICERCOSIS EN CERDOS DE CRIANZA
TRADICIONAL EN CUATRO CENTROS POBLADOS DEL DISTRITO TAMBOPATA, MADRE DE DIOS -
2019”. Por lo cual solicito a Ud. de la manera mas comedida de permitirme tomar muestras de sangre de los

animales (porcinos) y a su vez responder a una peguefia encuesta consistente de la misma.

Sin otro en particular espero que acceda a mi peticion.

Tambopata, ..... de ...... del .........

Atentamente

Tesista:
Bachiller Eddy Chino Cusi
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Anexo 3. Fichas de Validacion
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Anexo 4. Condicién Corporal en Cerdos

Condicién Corporal 1. Flaco
Condicion Corporal 2. Delgado
Condicién Corporal 3. Ideal
Condicion Corporal 4. Gordo

Condicién Corporal 5. Sobrepeso
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