
 

 

 

 

 

 

JESUS EDUARDO GOMEZ FIGUEROA 

 

DR. RICARDO DE JESUS AGUILAR FELIPE 

 

CLINICA PEDIATRICA 

 

MEDICINA HUMANA 

 

7 A  

 

TEMAS DE EXPOSICION 

 

 

 

 

 

 

 

 COMITAN DE DOMINGUEZ CHIAPAS A 12 DE SEPTIEMBRE DEL 2023 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ENFERMEDAD DE CHAGAS 

Enfermedad inflamatoria causada por el parasito Trypanosoma Cruzi, perteneciente a la 

familia de los protozoarios, transmitida por el vector llamado chinche besucona.  

CLINICA  

Signos característicos como el 

• Chagoma 

• Signo de Romañana 

Signos crónicos como  

• Trastornos del ritmo 

• Miocardiopatía 

• Megaesófago 

• Megacolon  

DIAGNOSTICO 

• Método parasitológico 

directo, Microhematocrito 

• PCR 

• ELISA 

• Hemaglutinación 

• Inmunofluorescencia 

• Inmunocromatografia 

TRATAMIENTO 

 

NIFURMITOX 

10-15 MG X KG AL DIA EN 3 DOSIS 

EN MENORES DE 40 KG 

8 A 10 MG X KG DIA EN 3 DOSIS EN 

MAYORES DE 40 KG DURANTE 30 

DIAS , MAXIMO 720 MG AL DIA  

 

BENZNIDAZOL 

5 A 10 MG X KG DIA EN 2 DOSIS DUARANTE 30 DIAS  

MAXIMO 300 MG AL DIA  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

GIARDASIS 

Enfermedad parasitaria causada por Giardia lambia 

Giardia duodenalis  es un flagelado que vive con muy poco oxigeno y es la especia que 

puede parasitar al ser humano 

CLINICA  

Generalmente asintomático 

Algunos síntomas digestivos como diarrea 

acuosa, dolor abdominal, náuseas, vómitos 

,meteorismo 

Puede causar síndrome de malabsorción 

Periodo de incubación de 6 a 15 días  

Parásito microscópico unicelular que vive en 

el intestino delgado de las personas en su 

porción anterior (duodeno) y se transmite en 

las heces de una persona o animal infectado. 

DIAGNOSTICO 

• Coproparasitoscópico 3 días para 

detección de quistes, eliminación de 

quistes es intermitente 

• PCR 

• Eosinofilia no es frecuente  

TRATAMIENTO 

Se recomienda dar tratamiento a todos los casos asintomáticos o sintomáticos 

• Metronidazol, pilar del tx 

• Tinidazol en caso de intolerancia al metronidazol 

• Albendazol 

• Nitazoxanida por 3 días  



  

LEHISMANIASIS  

Conjunto de enfermedades infecciosas que en africa y Asia es de transmisión antroponotrica 

(vector transmite de humano enfermo a humano sano) y en America es zoonótica (vector 

transmite de animal infectado a humano sano) 

 

Provocado por los parasitos protozoos del 

genero Leishmania, que causan en el humano 

un conjunto de sindormes clínicos que 

comprometen piel, mucosas y visceras, y que 

es transmitido a través de un vector, el insecto 

de la familia Psychodidae.                                                                                 

Lutzomyia 

 

DIAGNOSTICO 

Frotis por escarificado: se utiliza 

tinción de Giemsa, los amastigotes 

se pueden observar en medio intra 

o extracelular. 

Cultivo: los parásitos crecen en 

medio agar sangre  

Reacción en cadena de polimerasa 

(PCR) 

 

TRATAMIENTO 

Antimoniales pentavalentes, se aplican una vez confirmado el diagnsotico. OSTEOPEN Y 

GLUCANTIME 

▪ En el caso de resistencia o de efectos colaterales severos a los antimoniales, como 

drogas de segunda línea se recomienda: 

▪  Anfotericina B: Antibiótico macrólido poliénico activo contra hongos y Leishmania 

▪ Pentamidina: Es una droga de primera línea en el tratamiento de la LC (excepto para 

L. mexicana). Las diaminas inhiben la síntesis de proteínas y la de los fosfolípidos 

produciendo daños irreversibles en la mitocondria del parásito 

  

 


