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.  RESUMEN

El objetivo de este estudio fue determinar los parasitos intestinales con potencial zoonético en los
caninos de un area urbana marginal del distrito de Ate. El muestreo se realiz6 en calles, avenidas,
alrededor de colegios y alrededor de mercados. Se recolecto un total de 100 muestras fecales de
caninos en las sub zonas 2 y 3 de la zona 05 del distrito de Ate. El muestreo se llevo a cabo entre el mes
de octubre y noviembre del 2016. Las muestras se conservaron en formaldehido al 10% y se procesaron
en el laboratorio central de la Escuela Profesional de Medicina Veterinaria. Los resultados se analizaron
mediante las técnicas de sedimentacion y flotacion, y se obtuvo el 53% (53/100) para helmintos; asi
mismo se reportd el 49% (49/100) para Toxocara canis y 14% (14/100) para Diphylidium caninum.
Ademas se presentd el 10% (10/100) de biparasitismo. Por ende se puede concluir que la presencia de
Toxocara canis alrededor de colegios y mercados son un riesgo para los nifios que pueden adquirir la
parasitosis por estar en el medio ambiente.

PALABRAS CLAVE: Toxocara canis, Diphylidium caninum, zona, Ate.



IV. ABSTRACT

The objective of this study was to determine the intestinal parasites with zoonotic potential in the canines
of a marginal urban area of the district of Ate. The sampling was carried out in streets, avenues, around
schools and around markets. A total of 100 samples of canine outbreaks were collected in sub zones 2
and 3 of zone 05 of the district of Ate. The sampling was carried out between the month of October and
November 2016. The samples were carried out in 10% formaldehyde and processed in the central
laboratory of the Professional School of Veterinary Medicine. The results were oriented by sedimentation
and flotation techniques, and obtained 53% (53/100) for helminths; likewise 49% (49/100) was reported
for Toxocara canis and 14% (14/100) for Diphylidium caninum. In addition, 10% (10/100) of biparasitism
was presented. Therefore, it can be concluded that the presence of Toxocara in the vicinity of schools
and markets is a risk for children who can acquire parasitism by being in the environment.

KEY WORDS: Toxocara canis, Diphylidium caninum, zone, Ate.
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l. INTRODUCCION

Entre los helmintos zoondticos de consideracion en zonas urbano - marginales se tiene
a Toxocara canis, localizandose a nivel del tracto gastrointestinal, el cual es el de
mayor importancia en salud Publica, debido a la presentacion del sindrome de larva
migrante visceral (SLMV), sindrome de larva migrante ocular (SLMO), Toxocariosis

neurologica y/o Toxocariosis encubierta.

Segun la Organizacion Mundial de Salud, la Toxocariosis y Diphiladiosis se encuentran
distribuidas a nivel mundial, donde afecta principalmente a personas de extracto
socioecondmico bajo debido a las condiciones de higiene; ademas los caninos actdan
como reservorio de estos helmintos, las heces de los caninos que defecan en avenidas,
calles, alrededor de colegio, areas de pastoreo se convierten en un foco de
contaminacion para los humanos, sobre todo en los nifios los cuales tienen malos
habitos, tales como la geofagia, onicofagia, pobre higiene personal y el consumo de
alimentos contaminados al no realizar un buen lavado de manos, ademas del manejo

inadecuado de mascotas.

El problema de la investigacién fue determinar los parasitos intestinales con potencial
zoondtico en los caninos de un area urbana marginal del distrito de Ate. La presencia
de parasitos podria estar generando signos de deshidratacion, diarreas con presencia

de gusanos, abdomen globoso y dolor a la palpacion, apariencia descuidada, pelo



opaco en animales. Repercutiendo en gastos econdmicos superiores y dafios en la

salud de las personas y animales los cuales podrian disminuir con la prevencion.

Por ello se debe de enfocar en las medidas de prevencion y control que permitan
implementar programas de desparasitacion para los canes y educacion sanitaria a los

duefios (tenencia responsable de canes y mascotas).



Il. MARCO TEORICO

2.1. Generalidades:
Helmintos

Los Helmintos son animales invertebrados de vida libre o parasitaria, conocidos como
gusanos. Principalmente se distinguen los parasitos que pertenecen al Phylum
Platelmintos (gusanos planos, duelas y tenias), Nemaltemintos o Nematodos (gusanos

redondos) y los Acanthocephala (1).

2.1.1. Toxocara canis

2.1.1.1. Clasificacion Taxonomia

Phylum Nemathelminthes
Clase: Secernentea
Subclase: Rhabditia

Orden: Ascaridida
Suborden: Ascaridina
Superfamilia: Ascaridoidea
Familia: Toxocaridae
Género: Toxocara
Especie: T. canis

Fuente: J.R.Georgi y M.E.Georg; 1994 (2).



2.1.1.2. Morfologia

Huevo: son subesfericos u ovoide que miden de 70 a 95 micrometros (3). En el
momento de la postura contienen una sola célula; y se hallan cubiertos por tres capas
sucesivas: una fina membrana interna predominantemente lipidica, una membrana
intermedia compuesta de proteinas y quitina, y una gruesa cubierta exterior
albuminoidea mamelonada muy tipica y una cuarta capa que denominaron membrana
uterina y que se encuentra internamente, rodeando a la célula primordial; son de color

blanco o marrén oscuro (3) (Anexo 1).

Larva: miden aproximadamente 0,4 micrometros de longitud por 0,015 a 0,021 de
diametro y son facilmente distinguibles de las larvas de otras especies. En el medio
externo siempre se encuentran en el interior de los huevos y existe una sola larva por
huevo. Si el huevo contiene este estadio larval, se considera infectivo y es el que debe
ser ingerido por el huésped para proseguir el ciclo. Este estadio larval queda libre en el
intestino del hospedero y es capaz de atravesar la mucosa intestinal y distribuirse por

diferentes 6rganos (3).

Adulto: el macho mide de 4 a 10 cm por 2 a 2,5 mm de diametro y la hembra 5 a 18 cm
de largo por 2,5 a 3 mm de diametro (3), son vermes de color blanco nacarado. En el
extremo anterior, se abre el orificio bucal que porta tres potentes labios y dos alas
cervicales lanceoladas que le dan el aspecto de punta de flecha y un bulbo esofagico
glandular (ventriculo) (4). En el extremo posterior del macho se observa de 20 a 30
papilas pre-anales, cinco postanales y un estrechamiento terminal en forma de
apeéndice digitiforme y en la hembra termina en forma de romo, la vulva se encuentra

situada entre la quinta y sexta parte anterior del cuerpo del verme (3).



2.1.1.3. Transmisién

Las vias de infecciéon son:

a) Infeccion Oral: por la ingestion de huevos embrionados, que estan en el medio
ambiente, como por ejemplo: el suelos arenosos, los jardines, verduras, frutas; en la

cual los nifios de 3 — 5 afios ingieren por via oral y manos mal lavadas (4,5).

b) Infeccion Transplacentaria o Prenatal: También denominada infeccion intrauterina
en el desarrollo del feto, que se da a los 42 dias de gestacién, estas larvas se movilizan
para alcanzar la circulacion general y atravesar la barrera transplacentaria por la vena
umbilical e infectar a los fetos (4). En horas posteriores al nacimiento, las larvas estan
presente en el higado de los neonatos y migran hacia los pulmones completando su

migracion traqueal (5,6).

c) Infeccion lactogénica o transmamaria: son transmitidas a través del calostro y la
leche durante al menos 38 dias post-parto. Las larvas son ingeridas por los cachorros y
se desarrollan hasta adultos directamente en el intestino delgado, los huevos aparecen
en las heces a partir del dia 47 post-infeccion (5,6), incluso a los 21 dias de nacimiento
los cachorros pueden eliminar heces con huevos a las dos semanas (4).

d) Infeccion por hospedero paraténico: otras especies como los roedores, pajaros,
lombrices de tierra, insectos pueden albergar larvas somaticas en sus tejidos y
desarrollarse hasta ser adultas, quedandose en el intestino delgado sin realizar

migracion (5,6), pero con la capacidad infectante para su hospedador (4).



2.1.1.4. Ciclo de vida

Los parasitos adultos viven aproximadamente 4 meses en la porcion proximal del
intestino delgado, la hembra adulta producen 200 000 huevos por dia. Los cachorros
de 3 semanas de nacidos hasta los 3 meses de edad, son los principales excretores

gue eliminan huevos en elevada cantidad (7).

En condiciones favorables los huevos depositados en el suelo son embrionados en un
periodo de 2 a 6 semanas, ademas se considera infectante para el perro y otros
hospedadores, incluido al hombre que puede adquirir a través de la mano, el agua

contaminada, alimentos mal lavados, tales como frutas y vegetales (8).

Los caninos cuando ingieren el huevo embrionados pasa al duodeno, eclosionan y
liberan larvas del segundo estadio larvario (L2), las larvas atraviesan la pared duodenal
a través de la via linfatica o sanguinea, el higado, continuando con el corazén y de ahi
a los pulmones, donde la mayoria ascienden por el tracto respiratorio ya convertida
como tercer estadio larvario (L3) por los bronquios, trdquea, faringe y es deglutida,
pasa nuevamente al pulmén, traquea, eséfago e intestino delgado. En el intestino se
realizo la siguiente muda que da lugar al cuarto estadio larvario (L4), y luego muda al
quinto estadio larvario (L5) donde la hembra y el macho copulan, a partir de 4 a 5
semanas después ponen huevos que salen con las heces(3). En adultos este ciclo se

cierra debido al segundo estadio larvario (L2) quedandose en los tejidos (3,8,9).

La ingestion de la L2 infectivas a menudo permanecen en los tejidos y sufren una
reactivacion tardia, la reactivacion es observada mayormente en las perras durante el
ultimo trimestre de la gestacion es cuando las larvas se movilizan, atraviesan la
placenta e infectan a los fetos. La migracion L2 va ser estimulada por las hormonas

peptidica y prolactina en las caninos gestantes, el pico maximo de esta hormona ocurre



en el dltimo trimestre de gestacion lo que justificaria la alta frecuencia de la infeccion

transuterina de los cachorros (8) (Anexo 2).

2.1.1.5. Epidemiologia

La distribucién cosmopolita es importancia en la salud publica (3), se debe tener en
cuenta la carga parasitaria de Toxocara canis, las hembras son muy fecundadas y una
sola es capaz de poner 700 huevos por cada gramo de heces al dia y los recuentos de
huevos en cachorros es 15 000 huevos/dia (7), el parasito adulto tiene una vida media

de cuatro meses y que cada hembra desova 200,000 huevos por dia (9).

El rango térmico para Toxocara canis, se encuentra entre 15-30°C, y las temperaturas
externas superiores a 45°C o inferiores a -10°C son letales para el parasito,
considerados como parasitos resistentes en el medio ambiente porque pueden
sobrevivir por afios en el suelo (7) ; la humedad ambiental es indispensable para el
desarrollo de los huevos pero la inmersién profunda es letal por falta de aireacion; la
oxigenacion es indispensable para el desarrollo del huevo hasta adquirir la capacidad

infectante (4).

El estudio realizado por Trillo en Ica, muestrearon 162 caninos en las zonas urbanas,
los caninos mayores de 3 meses de edad de ambos sexos, mestizo y de raza, que no
habian recibido tratamiento antihelmintico en los udltimos 15 dias de la toma de
muestra, los resultados obtenidos fueron, para cestodos el Diphylidium caninum con
8,64% siendo el mas frecuente, seguido por Taenia sp. 4,32%, y entre los nematodos
para T. canis el 19,75%, seguido por A. caninum 9,26%, y T. leonina 6,17%. Indicando
a si mismo el biparasitismo con 7,69% de D. caninum y T. canis (10).



Young colecto 200 muestras fecales en los 25 parques del distrito de Brefia, durante el
mes de noviembre, reportando el 48% de Toxocara canis (11). Mocetti y Ulloa (Peru
2011) recolectaron 131 muestras fecales de mascotas caninas que convivian con nifios
de nivel primaria del cono norte de Lima y se obtuvo para Toxocara canis el 20,6% vy el
4,5% Diphylidium caninum. Asi mismo se determin6é que de los 124 nifios, el 82,3%
compartia el alimento con sus mascotas y el 88,7% no desparasitaban a sus mascotas,
el 79,0% besaban a la mascota se dejaban lamer por ella. Ademas, el 28,2% de los
entrevistados menciond que las mascotas duermen en la misma habitacién del nifio, el
66,9% se refiere que la mascota defeca dentro de casa y el 29,0% observaron gusanos

en las heces de su mascota (12).

Segun Cruz, el aflo 2012 en Puno se recolectaron 352 muestras fecales de perros
mestizos y adultos, colectadas en estaciones de lluvia entre enero a marzo del 2008; se
empled el método de sedimentacion y flotacién. La relacion de edad, sexo y zona
agroclimatica no mostro diferencias significativas, reportando mayor frecuencia para
huevos de Taenia sp. 3,7% , Trichuris vulpis1,7%, el 1,2% de Toxocara canis (13). En
el mismo departamento de Puno, Vilca recolecto 150 muestras de heces a caninos al
azar, mediante el método directo simple y por flotacion en solucién de sulfato de zin.

Para identificar la prevalencia de helmintos en un 49,3% de T. canis (14).

Vega (Peru 2014), realizo un estudio en cercado de Lima donde realizan
tradicionalmente la comercializacibn de mascotas caninas y otros, se recogieron 97
muestras fecales a caninos menores de seis meses de edad, empleando el examen
directo de flotacion y sedimentacion y de Ziehl Neelseen, se analizaron en la
universidad peruana Cayetano Heredia en febrero de 2008 a marzo de 2012
encontrando con mayor frecuencia al nematodo Toxocara canis 87,96% vy el
biparasitismo de Toxocara canis y Diphylidium caninum el 1,03% (15).



Dalmiro realizé el estudio en Venezuela el mes de setiembre en bosques humedos del
2007 para identificar la importancia intestinal, se empleé el método directo, flotacion
Willis-Molloy y Faust (16); se recolectaron 98 muestras fecales de lo cual el mas
frecuente de los helmintos Ancylostoma sp. 45,92% y Toxocara sp 37,76%fueron los
mas frecuentes, se observo el biparasitismo de Toxocara canis y Ancylostoma sp. con

14,94%; el triparasitismo de Ancylostoma sp./Giardia sp./Toxocara sp (16).

Segun Hernandez de México el estudio se realiz6 durante cinco meses del primer
semestre de 2012, colectando 180 muestras de heces fecales en diez zonas que se
clasifico en habitats urbano, semiurbano y natural; empleando la técnica
coproparasitologia de frotis directo y flotacion simple, los helmintos potencialmente
zoonotico con mayor prevalencia fueron los nematodos para Toxocara canis el 47,78%,
y Ancylostoma caninum el 17,88% vy el cestodo para Diphylidium caninum el 13,89%
(7).

Alvaro realizo el estudio de chile el afio 2014; realizandose la toma de muestra en la
segunda semana de Julio del 2013, obtuvieron 542 muestras de plazas y parques
publicos; los nematodos mas relevantes fue para Toxocara canis con 9,2%, en el caso
de los cestodos el de mayor presentacion fueron capsula ovigera con huevos de
Diphylidium caninum 2,6% (18).

2.1.1.6. Signos clinicos

Las infecciones por Toxocara canis es habitual hablar de dos tipos: ascarididosis por
adultos presentes en el intestino delgado, y la ascarididosis larvaria debido a la
distribucion de las larvas por todos los érganos, principalmente los pulmones (4).
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La ascarididosis por adultos: produce un retraso de crecimiento en cachorros, se
observa un desarrollo lento en la segunda semana de vida acompafado de un apetito
disminuido, astenia, adinamia, sequedad de la piel, pelo ralo y quebradizo, abdomen
distendido, acompafiado de trastornos digestivos como diarrea, vomito, aerofagia,
distencion abdominal, las heces son pastosas y pueden contener moco y/o estrias de
sangre. En recién nacidos son frecuentes los coélicos con dolor abdominal , cuadro de

aerofagia y manifestaciones de raquitismo (4,19).

La ascarididosis larvaria: proceso neumonico inespecifico, descarga 6culo nasal,
disnea, trastorno nervioso. En cachorros la migracion pulmonar puede presentar tos,
descarga nasal por tres meses y en animales jovenes que presentan larvas intestinales
la cual provocan deshidratacion, vémitos con gusanos y diarreas muy dolorosas,
abdomen globoso y dolorido a la palpacion, apariencia descuidada, pelo opaco,

anorexia (3,7).

Cronico: los cachorros sufren un cuadro de desnutricion estan apaticos, diarreas
intermitentes (4), algunos casos presentan convulsiones, ruptura intestinal, muerte por

obstruccién de visceras (3,7,8).

Después del destete 30-45 dias, la anorexia es mas evidente y se alternan los periodos
diarreicos pudiendo llegar a producir la muerte por oclusion intestinal, que se produce
una obstruccion mecanica por apelotamiento encontrdndose los vermes en una
verdadera madeja. A la palpacién se aprecia dolor en la region epigastrica (cachorros
emiten quejidos), no son frecuentes pero se puede presentar cuadro de ictericia debido
a la obstruccion mecanica (4), la mucosa oral y conjuntiva suelen estar mas palidas de

lo normal (2).
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2.1.1.7. Diagnostico

Las infecciones suelen ser asintomatica y pasan inadvertidas, observandose como
Unica sospecha una menor ganancia de peso. En los cachorros los trastornos
digestivos son evidentes en infecciones graves, que pueden manifestarse en pocas
semanas de vida, en la palpacién abdominal cuando la carga es muy elevada se puede
encontrar bolos 0 madejas de vermes en la primera porcion del intestino delgado,
provocando obstruccién intestinal, invaginacion o perforacion y por consiguiente el
célico (4); en cachorros infectados aparece una eosinofilia asociada con la migracién

hepato-pulmonar (2).

Mediante la identificacion microscopica de los huevos se puede establecer el
diagnostico (3), mediante el examen coprolégico empleando la técnica de

sedimentacion y las de flotacion (4).

En caso negativo y con sintomatologia compatible (signos respiratorio, digestivo en
cachorros principalmente) se puede observar que esta en un periodo de prepatencia,

en este caso se puede recurrir al diagndstico seroinmunoldégico (4).

2.1.1.8. Tratamiento

Existe diversos farmacos que producen buenas respuestas, tales como:

El Pamoato de Pirantel, la transmision transplacentaria obliga a que se realicen
tratamientos en cachorros desde las 2 semanas, repitiendo cada dos semanas hasta

gue tengan los 3 meses de edad (20). El pamoato de pirantel actia en los receptores
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de acetilcolina en las células musculares de los nematodos, es agonista colinérgico, ya
gue inhibe el sistema colinérgico de los nematodos a nivel ganglionar por la inhibicién
de la enzima colinesterasa, lo que paraliza al parasito que muere, esta induccion de
paralisis espastica en los nematodos es lo que permite eliminarlos del sistema
gastrointestinal mediante el peristaltismo (21).

El febantel es un antiparasitario pro-benzimidazol que se descompone en el interior del
hospedador al fenbendazol y a su metabolito oxfendazol, empleando en una dosis de 5
a 10mg/kg cada 24 horas durante tres dias consecutivos; no se usa en hembras
gestantes por lo que tiene poca utilidad en la prevencién de la transicion transplacentria
y patogénica (4). El febantel actua interfiriendo en el metabolismo energético del
parasito, al inhibir la absorciéon y el metabolismo de la glucosa, resultando en el
agotamiento de las reservas energéticas y muerte de los nematodos gastrointestinales

y pulmonares por inanicién (21).

Las sales de piperazina, son bien toleradas por los cachorros, lo que facilita el
tratamiento de infecciones prenatales, su aplicacién a dosis de 110-200 mg/kg pv (20),
tiene buena eficacia frente a los adultos intestinales, pero menor frente a los estadios
inmaduros. Actla bloqueando el efecto de la acetilcolina en la placa neural del parasito
por lo que estos son incapaces de mantener su posicion del huésped y son expulsados
vivos. Se absorbe poco en tracto gastrointestinal y es eliminado por via renal y heces
(22).

Mebendazol, las dosis a utilizar es de 15 mg/kg a 22 mg/kg cada 24 horas via oral por 3
dias. Actua inhibiendo el mecanismo de absorcion de la glucosa por el nematodo.
Normalmente la glucosa se difunde y es transportada en forma activa; es esta Ultima
forma de asimilacién la que se ve blogueada, provocando depresion del parasito y la

inhibicion de la produccion de ATP, ademas son inhibidores de la polimeracion de los
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microtubulos al unirse a la tubulina, lo que puede relacionarse con una inhibicion

conjunta de acetilcolinesterasa del parasito provocando un colapso celular en éste (22).

El Febendazol o Tiabendazol a la dosis de 50mg/kg desde el dia 40 de la gestacion
hasta dos semanas después del parto permite obtener cachorros libres de Toxocara
(por transmision placentaria o lactogénica. El Nitroscanato por via oral en dosis de

25mg/Kg y 50 mg/Kg es efectivo contra adultos y larvas (20).

2.1.1.9. Prevencion y control

Se requiere medidas para la prevencion de esta parasitosis encaminadas a bloquear la
transmision entre los animales y de éstos al hombre, donde juega un papel importante
el control de la contaminacién ambiental con huevos de este pardasito. La prevencion se
dificulta si los perros tienen acceso a lugares donde es factible el desarrollo de huevos
como los parques y pisos de tierra con cierto grado de humedad y contaminacion fecal
(23).

Es importante insistir que cualquier cachorro adquirido haya sido desparasitado. Debe
continuarse el programa de desparasitacion en cachorros, deberan ser tratados cuando
tengan dos semanas de edad, y repetir 2-3 semanas mas tarde, para eliminar la
infeccion adquirida via placentaria, lacto génica e ingestion. También se recomienda
que se trate a la madre al mismo tiempo que a los cachorros. No dejar que los nifios
muy pequefios toquen mucho a la perra con los cachorros y no permitir que los perros
laman platos usados por las personas. Insistir en que los nifios se laven las manos y la
cara después de tocar a un cachorro. Las heces frescas del perro no son un peligro de
contagio, ya que los huevos de Toxocara canis requieren cierto tiempo fuera del

huésped para volverse infecciosos (3,4,20).
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2.1.1.10. Zoonosis

La infeccion en humanos con Toxocara se da por la ingestion accidental de huevos
embrionados, que se encuentran principalmente en el suelo, o por la ingestion de carne
cruda o poco cocida de hospederos paraténicos infectados. El cuadro clinico depende
del numero de larvas, la ubicacion y el grado de inmunidad del hospedero humano.
Aunque en la mayoria de los casos la infeccion se conocen en cuatro tipos de
sindromes: larva migrante visceral (LMV), larva migrante ocular (LMO), toxocariosis
neuroldgica, toxocariosis encubierta o asintomatica (5,9,12,24).

El sindrome de larva migrante visceral suele ser autolimitado; se presenta con mayor
frecuencia en nifios de 3 y 5 afios que cursan con manifestaciones clinicas, como lo
son la hepatitis y la enfermedad pulmonar, presentando sintomas como hepatomegalia,
tos, dificultad respiratoria y asma; en el corazén se puede producir miocarditis, y en
algunos casos insuficiencia cardiaca; en la piel se evidencia una dermatitis atopica, y
cuando se presenta de forma entérica se caracteriza por anorexia, nauseas, vomito,

fiebre y dolor abdominal (9,24).

El sindrome de larva migrante ocular es una de las formas clinicas mas graves de la
enfermedad; es comun en nifios mayores de 10 afos, y también se puede presentar en
adultos con menor frecuencia; desencadena sintomas como el estrabismo y la pérdida

parcial o total de la vision (24).

La toxocariosis neurolégica es mas comun en menores de 5 afios y se da como
consecuencia de la migracion larval del parasito hacia el cerebro, donde se producen
lesiones necréticas que tienden a confundirse con pequefios tumores cerebrales;

ademas, por los sintomas presentados, como las convulsiones, suele ser confundida
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con trastornos epilépticos y meningitis; esta similitud con otras patologias hace mas

complejo diagnosticar la neurotoxocariosis (24).

En el sindrome de larva migrante encubierta, el parésito se ubica en el musculo
estriado sin causar signos y sintomas caracteristicos de la infeccién, o puede ocurrir
gue una persona que haya tenido una primo infeccion presente nuevamente los signos
y sintomas de la enfermedad, debido a que las larvas pueden sobrevivir por meses,

afos o incluso de por vida en el organismo (24).

2.1.2. Diphylidium caninum.

2.1.2.1. Clasificaciéon taxondmica

Phylum: Platyhelminthes
Clase Cestoda

Orden: Cyclophyllidea.
Suborden Hymenolepidata
Familia: Dipylidiidae
Geénero: Dipylidium
Especie: D. caninum

Fuente: J.R.Georgi y M.E.Georg ; 1994 (2).
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2.1.2.2. Morfologia

Huevos: mide 35 - 60 micras de longitud y 2 - 3mm de anchura, presentan una capsula

ovigera, que contienen hasta 20 - 30 huevos (3,25) (Anexo 3).

Adulto: mide 10 a 70cm de longitud por unos 3mm en su parte ancha, son color blanco
ligeramente amarillo rojizo (3). Un escolex con cuatro ventosas y un rostelo retractil
tiene 3 — 4 filas de ganchos en forma de espina, un cuello, el cuerpo o estrébilo esta
formado por 60 a 175 proglotidos (inmaduros, maduros y gravidos) (25).

En los proglotidos inmaduros estan situados en la parte anterior, los maduros,
localizados en la parte media (con los érganos reproductores funcionales) y los
gravidos son los érganos reproductores que generan dando lugar a un Gtero lleno de
capsulas o bolsas ovigeras. Encontrando Organos completos de ambos sexos
(hermafroditas), con un poro genital a cada lado. No poseen sistema digestivo ni
circulatorio, por consiguiente las funciones de nutricion las hacen por adsorcion directa

y excrecion trans-tegumentaria (26).

2.1.2.3. Transmisién

Los caninos generalmente se defienden de las pulgas mordiéndose y a menudo
ingiriéndolas, este comportamiento asegura el mantenimiento del ciclo bioldgico del

parasito (27).
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2.1.2.4. Ciclo de vida.

Los proglotidos del D. caninum se desintegran en el medio ambiente y liberan los
huevos con su cépsula ovigera (28), que deben ser ingeridos por larvas de las pulga
de canino (Ctenocephalides canis), gato (Ctenocephalides felis), humano (Pulex
irritans), el piojo (Tricodectes canis) que actian como hospederos intermediarios (2),
para poder continuar con el ciclo evolutivo, los huevos eclosionan en la cavidad
celémica de la larva (pulga o piojo) y libera en su interior los embriones u oncosferas,
donde se convierte en cisticercoide. Las pulgas adultas son inmunes a la infeccion por
presentar piezas bucales succionadoras especializadas que limitan a una dieta liquida
y Unicamente las larvas con sus mandibulas masticadoras pueden ingerir los huevos de

D. caninum (2).

El embriébn hexacanto se desarrolla en el organismo de la pulga, dando lugar al
segundo estadio larvario, denominado cisticercoide no invaginado, que es infestan te
para el hospedador definitivo tras su ingestion (2). Cuando un canino ingiere una pulga
infectada, el cisticercoide se libera por digestion en el intestino delgado fijandose en la

mucosa y se convierte en un parasito adulto en unos 20 dias (2).

2.1.2.5. Epidemiologia

En la familia Dipylididae se incluyen 3 géneros, Dipylidium, Diplopylidium y Joyeuxiella,
siendo el primero el de mayor importancia por su frecuencia en perros y gatos en todo

el mundo (9).
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El Diphylidium caninum presenta una distribucion cosmopolita y se observa en todas
las estaciones del afio (20). Los huevos son infectantes durante un mes a 30°C, 2
meses y medio a 20°C y hasta 3 meses a 15°C. Las temperaturas extremas de 40°C y

70°C, eliminan la infectividad de los huevos detenidos en pocas horas (2,24).

Neira (Chile-2008), reporto el caso preescolar de 2 afios 8 meses de edad, procedian
de una zona rural, dedicaban a la crianza de vacuno y aves, comentdque tenian 3
perros y un gato, las mascotas no contaban con un control veterinario y afiadié la
madre que su nifio jugaba constante mente con su mascota. Se realiz6 un examen
coproparasitologico, resulto positivo al examen macrocopico y microscoépico y se le dio
un tratamiento para dipilidiasis con prazicuantel, en el ultimo control se informé de la

muerte del perro adulto (29).

Merlo (Cuba 2007), estudié a 461 perros capturados en el periodo de mayo 2005, abril
2006 en 15 municipios de la ciudad de Habana, en la estacion de lluvia (mayo —
octubre) y estacion seca (noviembre- abril); se aplicé la eutanasia a todos los perros
que cumplian con el tiempo de observacion segun el centro de control y observacion
canina. Se formaron dos grupos de edades, perros adultos (>1 afio) y perros jovenes
(<lafo). Los intestinos delgados de cada perro fueron extraidos, cortados
longitudinalmente para exponer la mucosa y agruparlos por su morfologia externa; se
identificaron dos especies de nematodos Toxocara canis en 19,7% y Ancylostoma en

21,0% y una sola especie de cestodo Diphylidium caninum en 16,3% (30).

Rodriguez (Cuba), presenté un paciente de 15 afios, donde manifestd la madre que
expulsaba con las heces una cosita blanca como semilla de pepino, en cuanto a la
relacion de la nifia con su mascota le cargaba a su canino y en ocasiones dormia con
Su mascota, se procedié a ser 3 analisis de heces, observo el proglétidos pequefios,
alargados similar a semilla de pepino, pequefias capsula ovigera que contenian en su

interior entre ocho y diez huevos de tenia (31).
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Rodriguez de México, capturaron 150 perros callejeros estudiados, de la cual se obtuvo
informacion en la recoleccion de heces de cada animal para su procesamiento, se
obtuvo 28 muestras positivas de heces fecales con presencia de huevos de Diphylidium

caninum y 78 positivo a la necropsia (32).

Vega en Peru realiz6 un estudio en cercado de Lima donde comercializan mascotas, se
recogieron 97 muestras fecales a caninos menores de seis meses de edad,
encontrando con mayor frecuencia el biparasitismo de Toxocara canis y Diphylidium
caninum el 1,03% (15). Hernandez de México realizo durante cinco meses del primer
semestre de 2012, colecto 180 muestras de heces fecales en diez zonas que se
clasifico en habitats urbano, semiurbano y natural los helmintos potencialmente

zoondtico con mayor prevalencia en cestodo Diphylidium caninum 13,89% (17).

2.1.2.6. Signo clinicos

Las infecciones son subclinicas, y las infecciones graves pueden originar la eliminacion
de heces blandas o diarreicas con proglétidos aislados o cadena; signos clinicos:
inquietud, dolor abdominal, lamido frecuente en la zona perineal (prurito anal) que
produce la migracion perianal de los proglotidos (33), la impaccion de los sacos anales

y escasa obstruccion mortal del intestino por masas de tenias (27).

Se ha atribuido la irritacién o el prurito anal a la migracion de proglétidos gravidos a

través del ano, porque algunos animales infectados se frotan contra el suelo (27).



20

2.1.2.7. Diagndstico

Los proglétidos del Diphylidium caninum se descubre desplazandose entre el pelaje de
los perros infestados (2). Los sintomas clinicos son inespecificos y no patognomaonicos.
Se basa fundamentalmente en la deteccién de proglétidos o fragmentos de estrobilo
eliminados en las heces (los fragmentos son similares a los gramos de arroz cocido)
(28).

Se diagnostica mediante la observacion de proglotidos en las heces o en la regién
perianal. El examen microscopico, mediante la técnica de flotacion, otra técnica que se

puede usar es la técnica de Graham usando una cinta adhesiva (33).

2.1.2.8. Tratamiento

Existe diversos farmacos que producen buenas respuestas, tales como:

El prazicuantel la dosis Unica es 5-10mg/kg, el tratamiento eficaz en las infestaciones
de caninos por Diphylidium caninum, estudios en hembras prefiadas no muestran
efectos embriotdéxicos ni teratogénicos. El praziquantel actua aumentando la
permeabilidad de la membrana celular del verme, altera los iones de calcio,
produciendo contraccion y paralisis de la musculatura, con desintegracion del estrato

tegumental (4,34).

El espirantel es una molécula sintetizada mas recientemente con un espectro de accion
similar al praziquantel, en dosis de 2.5mg/kg/pv administrado por via oral tiene buena

accion contra D. caninum (7,9).
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El clorhidrato de bunamidina es eficaz para el D. caninum a dosis de 50 — 150
mg/kg/p.v. El nitroscanato es eficaz en forma micronizada a dosis de 50 — 60 mg/kg/p.v.
teniendo en cuenta que puede causar vomitos, se recomienda administrarlo con una

pequefa racién de comida tras 12 a 24 horas de ayuno (9,27).

Fipronil es una sustancia obtenida por sintesis, derivada de la denilpirazonlona, actla
bloqueando los receptores GABA, es decir la transicion de los impulsos inhibidores a
nivel neuronal. El fipronil inhibe el flujo de iones de cloro dentro de las células
nerviosas. En este caso el equilibrio se rompe en favor a la hiperexcitacion (paralisis
espastica). De igual manera el fipronil es especifico para los parasitos en razon a que
no tienen acceso a los receptores GABA del organismo huésped localizado en el
sistema nervioso central. Se utiliza en los pequefios animales, perros y gatos, para
combatir las pulgas y garrapatas en forma de “spray” o “pour-on”. Elimina las pulgas
adultas en 24 horas. Es de escasa solubilidad en agua y se necesitan pequefias

cantidades por lo que se considera poco contaminante del medio ambiente (35).

2.1.2.9. Prevencion y control

La prevencion constituye la alternativa mas viable y debe orientarse a cortar el ciclo
bioldgico de la tenias. En las infecciones por D. canium debe realizarse un programa de
eliminacién de pulgas y piojos a fin de prevenir la reinfeccion para lo ctal se requiere
una limpieza adecuada de estas zonas, desparasitar de inmediato a los animales
infectados en caso de notar la presencia de proglétidos, recoger las heces de los

animales después de que estos defecaron (27,36).

Entre las medidas de prevencion se sugieren las siguientes: evitar que los nifios

jueguen con animales infestados con pulgas; control periédico de mascotas con
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médicos veterinarios; se recomienda la desparasitacion de los animales domésticos
mediante antiparasitarios. Otras medidas estan orientadas al control del ambiente, por
ejemplo: aseo y retiro de deposiciones de perros de patios y lugares recreacionales;

ensefar a los niflos a evitar besar mascotas o ser lamidos por ellas (24).

2.1.2.10. Zoonosis

Diphylidium caninum es una zoonosis que raramente causa infeccién en el hombre. Se
asocia al contacto estrecho con mascotas e ingestion de pulgas infectadas con el
cisticercoide, que son sus hospederos intermediarios. Los nifios son los mas afectados,

especialmente los lactantes (29).

El hombre puede infectarse en formas adultas de Dipylidium caninum por el habito de
las personas de espulgar a sus perros o gatos y destruir las pulgas entre los dientes y

uias, facilitando de esta forma la ingestion del cisticercoide (28).

La infeccion en el hombre se denomina Dipilidiosis, la mayoria de los casos se
presentan en lactantes y preescolares, o que sugiere una mayor exposicion a los
hospederos intermedios, por el estrecho contacto con las mascotas, que pueden lamer
la cara del nifio, sus juguetes y utensilios de alimentacion. En adultos, en cambio, es

poco frecuente (3).



23

. MATERIAL Y METODO

3.1. Espacio y tiempo

La recoleccibn de muestra se realiz6 en la zona 05 del distrito de Ate y el
procesamiento en el laboratorio central de la Escuela de Medicina Veterinaria de la
Universidad Alas Peruanas. El estudio se desarrolld6 en los meses de octubre y

noviembre del afio 2016 (Anexo 5).

3.2. Poblacion y muestra

Para desarrollar la investigacion se uso la formula de poblacién infinita (Morillas), por lo

cual se recolect6 100 muestras de heces.

3.3. Metodologia de la investigacién

El estudio se inicié visitando las zonas urbanas marginales del distrito de Ate, asi

mismo el muestreo se realiz6 en la zona 5 dividido en 3 sub zonas.



24

ZONA 05 SANTA CLARA-RAMIRO PRIALE-MANYLSA

Sub-Zona 02 Sub-Zona 03

AA.HH. Ramiro Priale AA.HH. Cerro Cruz Santa Elena
Andrés Avelino Caceres Santa Elena Il

Upis 26 de Mayo Nueva Luz

Se evaluaron muestras fecales de caninos sin distencion de edad, raza, sexo,
obtenidas en las primeras horas de la mafiana, posteriormente fueron almacenados en
un frasco de tapa hermética afiadiendo Formol al 10%, para luego transportarlo al
laboratorio central de la Escuela de Medicina Veterinaria de la Universidad Alas
Peruanas para su procesamiento y evaluacion mediante el método de sedimentacion y

flotacion.

3.4. Procedimiento:

3.5. Método de sedimentacion

Se coloc6 3 — 5 gramos de heces en un mortero y se mezclé con agua corriente hasta

qgue sea homogéneo.

Luego se pasa la muestra por un tamiz o colador y se adhiere agua corriente en el vaso

y se espera por 45min.
Coger el vaso lleno, decantar el sobrenadante, guardar el sedimento en un recipiente.

Colocar una gota de sedimento sobre el portaobjeto y dos gotas de agua, para ser
observado por el microscopio (28).
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3.6. Método de flotacidon

Método de Willis

En el tubo de ensayo se coloca 1ml de sedimento con una pipeta y luego se va colocar
agua saturada hasta formar el menisco y recién se coloca encima el cubreobjeto

durante 15 minutos.

Luego el cubreobjeto se retira y se coloca sobre el portaobjeto para observarlo por el

microscopio en 10X (28).

3.7. Disefo estadistico

La investigacion es de tipo no experimental, los resultados obtenidos se expresaran
utilizando estadistica descriptiva; usando como medida de tendencia central

Unicamente la media y la moda.
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V. RESULTADOS

Determinacion de Toxocara canis y Diphylidium caninum mediante examen

coproparasitolégico

En el cuadro se observa 49% de Toxocara canis y el 14% de Diphylidium caninum

mediante la técnica coproparasitologia de un total de 100 muestras.

Cuadro 1. Helmintos en caninos de la zona 5 del Distrito de Ate

Coproparasitologico

Positivo Negativo
Parasitos N° de N° de
% %
muestra muestra
Toxocara canis 49 49% 51 51%

Diphylidium caninum 14 14% 86 86%
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Distribucion de helmintos segln su procedencia de recoleccion en la zona

urbano marginal 5 del distrito de Ate.

El mayor porcentaje segun la recolecta de heces en calles esta con 19% para Toxocara
canis y para Diphylidium caninum el 4%; la menor cantidad de helmintos alrededor de

colegios el 7% de Toxocara canis y el 3% de Diphylidium caninum.

Cuadro 2. Asociacion de helmintos en caninos en la zona 5 del Distrito de Ate

HELMINTOS
. N° Toxocara canis Diphylidium
VARIABLE N Muestras caninum
Caninos

+ (%) Positivo % Positivo %
Calles 30 23 (23%) 19 19% 4 4%
Avenidas 30 11 (11%) 8 8% 3 3%
Alrededor de colegios 20 10 (10%) 7 16% 3 3%
Alrededor de mercados 20 19 (19%) 15 15% 4 4%

Total 100 63 (63%) 49 49% 14 14%
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Asociacion entre helmintos intestinales zoon6ticos en zonas urbano marginal del
distrito de Ate

Se presenta la frecuencia de monoparasitismo a la especie predominante como fue
Toxocara canis con 39% y Diphylidium caninum con 14%, seguido del biparasitismo

(10%) por Toxocara canis + Diphylidium caninum.

Cuadro 3. Observacion parasitaria de helmintos entre muestras de

monoparasitismo y biparasitismo

Parasito Positivo %

MONOPARASITISMO

Toxocara canis 39 39%
Diphylidium caninum 4 4%
BIPARASITISMO

Toxocara canis + Diphylidium caninum 10 10%
Total 53 53%
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V. DISCUSION

En el estudio se determiné la presencia de helmintos en un 53% (53/100); y solo se
reportd Toxocara canis en un 49% (49/100) y Diphylidium caninum 14% (14/100). Y al
comparar el estudio con De La Cruz (13) en el 2012 en época de lluvia en Puno (enero-
marzo), se observé helmintos como: Taenia 14,5%, Trichuris vulpis 2,6%, Capillaria
0,9% y Toxascaris leonina 1,4%; Toxocara canis 1,4%, realizado en las zonas rurales
dedicados a la ganaderia. Y Vilca (14) en el 2006 (Puno) reportd6 Toxocara canis
49,3%; Toxascaris leonina 12%; Taenia 15,3%; Trichuris vulpis. 7,3%; en zonas

urbanas.

Asi mismo, Trillo (10) reporto Toxocara canis 19,75%; Ancylostoma caninum 9,26%;
Diphylidium caninum con 8,64%, Toxascaris leonina 6,17% y Taenia sp 4,32%,
considerado de importancia zoonoético al presentar Ancylostoma en la ciudad de Ica. Se
observa que los lugares de estudio se debe mencionar, la humedad, temperatura,
perros que viven en la calle; todo esto relacionado con el nivel socioeconémico y
costumbres del propietario para garantizar la tenencia responsable de canes que

involucra las desparasitaciones y el recojo de excretas.

Los resultados obtenidos en la sub-zona urbano marginal 2 y 3 del distrito de Ate

fueron del 53% para helmintos; (cuadro 2), los resultados obtenidos en la calle fue del
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23% (23/30) de helmintos, dividido en 19% para Toxocara canis y 4% para Diphylidium
caninum. Al comparar con el estudio de Pefia (37) en el 2016, presento 27,06% de
Toxocara canis; Ortega (38) en el 2012 determino, el 20,7% para Diphylidium caninum;
Salgado (39) en el 2015, detecto 65,55% de Diphylidium caninum y 29,76% Toxocara
canis, ambos concluyen que los caninos callejeros influyen en la eliminacion de heces
con presencia de parasitos en areas publicas, lo que comprende indirectamente la

responsabilidad de duefios en base a la tenencia responsable de mascotas (37).

En la investigacion se encontré Toxocara canis en un 19%, similar a Milano (40) en el
2005 gue obtuvo el 16,0% de Toxocara canis y 0,3% de Diphylidium caninum. Pero se
debe de mencionar que los animales menores de 2 afios son propensos a mostrar
mayor carga parasitaria, al presentar una respuesta baja se desarrolla la larva juvenil
completando la migraciobn donde se completa el ciclo del parasito. En el caso de
Diphylidium caninum depende de la presencia de pulgas infestadas con cisticercoide
(38).

En el cuadro 3, se aprecia el monoparasitismo; es decir el Toxocara canis en un 39%
(39/100), como el parasito de mayor importancia zoonético, se compara con Dalmiro
(16) donde obtuvo el 37,76% para Toxocara canis, concluye que la poblacion rural de
nivel socio econdémico bajo, tiene a presentar mayor carga parasitaria, ademas los
caninos aun teniendo duefio pasean libremente por las calles, que facilita la transmisién

del parésito por toda la zona (2).

La presencia de Diphylidium Caninum fue de 4% (4/100) y al comparar con los trabajos
realizados en Ica (Pert) y Chile, que obtuvieron 8,64% y 9,2% respectivamente
(10)(18). Se dice que un animal que consuma pulgas deberian de estar parasitadas con
el cisticercoide (37). Como zoonosis los nifios son los mas propensos a adquiri por sus

hébitos como: el jugar en areas publicas, cercania a besar y acariciar a un perro (27).
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Como se aprecia en el cuadro 3, se determiné que de las 100% muestras de heces el
solo 10% presento biparasitismo. Similar al estudio de Trillo (10) en un 7,69% y esto se
deberia a las caracteristicas de cada parasito como es para Toxocara canis se registro
en animales jovenes (< 6 meses), hembras gestantes o animales adultos suprimidos
(28). Asi mismo, se observo el Diphylidium caninum donde los proglétidos no se

desprende diariamente por ende la liberacién de capsula ovigera es irregular (2)

Es de sumo interés ver que las calles de Ate, se pueden hallar excretas facilmente en
lugares publicos y en lugares privados son pocas las viviendas donde se observé que
el recojo era diario, lo que incrementa el riesgo de una zoonosis parasitaria. Se
considera que varios autores relacionado al tema coinciden en la relevancia del
comportamiento humano como uno de los factores ambientales claves, que marca la
diferencia con respecto a la tenencia responsable de las mascotas, la recolecciéon de

materia fecal, la proteccion de areas de juego de nifios, la elaboracién de normativas.
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VI. CONCLUSIONES

En el presente trabajo se identific6 100 muestras de heces en caninos, en la cual se
obtuvo el 53%(53/100) de helmintos gastrointestinales que pertenece al Toxocara canis
y Diphylidium caninum en la sub zona 2 y 3 de la zona 05, urbano marginales del
distrito de Ate.

La presencia en nematodos de Toxocara canis fue de 49% (49/100), seguido por el
cestodo Diphylidium caninum con un 14%(14/100), y se encontro el 10%(10/100) de

biparasitismo en las excretas provenientes de la zona 5 de Ate.

La zona 05, presentaron Toxocara canis y/o Diphylidium caninum en 63%.
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VIl. RECOMENDACIONES

Realizar trabajos de investigacion similar en zonas rurales y urbanas para tener

conocimiento de la parasitosis de importancias zoonotico.

Llevar a cabo programas para concientizar acerca de la tenencia responsable de
mascotas y un plan sanitario basico como prevencion de enfermedades parasitarias,
principalmente a los nifios, personas susceptibles y médicos veterinarios o personal de

riesgo.
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ANEXO 1

Fuente: Elaboracion propia. Se observa el huevo de Toxocara canis.
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ANEXO 2

Ciclo evolutivo de Toxocara canis

Hospederos Larvas migrantes
paraténicos = en los tejidos
- c’ {_}\_Peno adulto
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Fuente: Elaborado por Roldan G. (Internet)
Se observa el ciclo biolégico del Toxocara canis

http://www.scielo.org.pe/pdf/amp/v28n4/al0.pdf



ANEXO 3

Fuente: Elaboracion propia; se observa el huevo Diphylidium caninum
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ANEXO 4
El humano, sobre todo nifos, se
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Fuente: Internet. Se observa el ciclo biolégico del Diphylidium caninum
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ANEXO 5

Lurigancho

"‘l
T e

Cieneguilla

Fuente: Elaborado por la municipalidad integral del distrito de Ate 2015



