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Introduccion

Existen multiples enfermedades que son ocasionadas o transmitidas por el piquete de
insectos, en este caso el mosquito y la mosca, que se presentan con mas frecuencia en
regiones tropicales y subtropicales. Estos mosquitos pueden causar como vectores
(organismos que tienen la capacidad de transmitir gran diversidad de enfermedades
infecciosas). Algunos ejemplos de estas enfermedades son Leishmaniasis, oncocercosis
y paludismo la mayoria de estas pueden causar desde manifestaciones leves como, cefalea,
nausas, vomito etc, o hasta manifestaciones graves como son las neuralgicas que ponen en

riesgo la vida de las personas que las adquieren.

Este tipo de enfermedades afectan principalmente a comunidades que son altamente
vulnerables por diversos factores como: clima, falta de agua potable, excreciones al aire
libre, deficiencia de higiene, falta de accesos a servicios de salud y las condiones
socioecondmicas que favorezcan su propagacion. Otra enfermedad infecciosa que se
adquiere por deficiencia de higiene es la cicticercosis que se transmite por via fecal-oral y
ocaciona un cuadro clinico grave que dana al SNC por ello es importante que se mantenga
un buen control especifico de cada enfermedad para asi reducir el riesgo a contraer una

enfermedad infecciosa.
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(' REPRODUCCION )
Sexual

CICLO DE VIDA

Inicia con personas parasitadas por T.
solium, quienes eliminan proglotides y
huevos en heces, los proglotides se
desintegran en la tierra donde liberan
huevecillos.
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MORFOLOGIA

Pueden adquirir dos formas:
La vesicular, se presenta como qui stes
redondos ovalados de 0,5 cm- 1cm, de
color transparentes con escélex en su
interior y la racemusa con multiples
sacos de racimo membranas mas
delgada.
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Causada por la
larva Taenia Solium,
el cisticerco invade
diversos tejidos del
organismo, afecta al
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/| ACTIVACION )\
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\ hombreyal cerdo. |
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En el tubo digestivo
las enzimas
proteoliticas y sales
provocan la
activacion
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( TRANSMISION )

~

Ingestion de huevos de
T. Solum (Csticercosts humana)

& Corotro

TRATAMENTO

¢ Albendazol. 15 mg/kg/dia por mes,
se puede asociar con
dexametasona
e Praziquantel: 50 mg/kg/dia cada
12 horas durante 14 dias, via oral
. Tx quirurgico
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(PREVALEN@A )

En paises de desarrollo.
. Condiciones higiénicas
. Eliminacién de excretas
e  Deficiencia de agua potable
¢ Consumo de carne infectada /

/ CMANIFESTACIONES CLINICAS ) \

Por via fecal-oral
1. Contacto directo
2. Através del agua
3. Alimentos

contaminados
4. Autoinfeccion

Husvos y
proghatdes.

inges#in do huevos do T. Solum
O progiétides (Cisticercosis porcina)

Adultos Nifos
Crisis convulsivas Crisis convulsivas
Hipertension parciales
Intracraneal Hipertension
Hidrocefalia endocraneana
Delirio Encefalitis
Papilema

Sindrome cerebeloso
K Signos piramidales/
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TIPOS

' ) [ heeNte )

Lutzomia en el
nuevo mundo.

protozoarios
intracelulares

Se transforman en amastigotes
Se multiplican
6. Cuando pica al hombre van a la sangre
78 En el intestino de la mosca se
\ diferencian en promacigote

TRANSMISIGN — —
C ) (' FACTORES QUEINFLUYEN )
A través de la picadura del vector de \ / 2
leishmania Lt)/ e Viatransplacentaria (congénita)

1 La mosca pica al hombre ;

; Phlebotominae en Leish 3
2. Inyecta promastigotes B — els manl.a
3. Son fagocitados por macréfagos . ! Donovani
4.
5.

b~

e Parenteral (Transfusién aguas

\ contaminadas, accidentes de
laboratorio).
e
e LEISHMANIOSIS
«—

Antiniato de meglumina 20mg/kg/dia TA
dosis maxima 850 mg a 1g ( LEISHMANIA CUTANEA )
Pentamida: 2a 4 mg/kg/dia a 10 dosis Inica con una papula eritematosa que aparece

en el sitio de la picadura después se desarrolla
una vesicula central que exuda liquido seroso,
se extiende en forma de Ulcera y forma una

N -*\ fase granulosa sangrante

Periodo de incubacién: 1-8 semanas

Alopurinol: 15 mg/kg/dia
Ketoconazol: 6-10 mg/kg/dia (400-600
mg/kg/dia) K——R

DIAGNGSTICO

Depende de la forma clinica
En el caso de la leishmania cutdneay
mucocutanea es frotis o biopsia con
tincion de Giemsa, hecho del material
obtenido por el raspado de la Glcera.

~

(' LEISHMANIOSIS VICERAL )

Organos dafiados: higado, bazo, médula @EISHMANIA MUCO-CUTANEA )
6sea Complicacién tardia de leishmaniosis cutanea
Diseminacién metastica del parasito a
mucosas, en el tejido naso-faringeo.

*

Manifestaciones poco especificas
Fiebre, sudoracién, tendencia al cansancio,
inapetencia, tos no productiva, molestias

Congestién nasal persistente y hemorragia
abdominales y périda de peso

nasal, dafia el tabique nasal y se observa
enrojecimiento.
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CICLO DE VIDA \

Inoculacién de la larva
Evolucion en 1-3 meses en el tejido
subcutaneo
Se liberan microfilarias que van a la
dermis
Migran al tubo digestivo de la mosca
Evoluciona en larvas en su plco

Contacto directo de heridas de piel

MORFOLOGIA
Larva mide de 440 a 700 micras de largo, 1
y 28 de didmetro.
Gusanos adultos hembras 23 a 70 cm de

( TRANSMISION )
Picadura del vector mosca negra.

longitud por 275 a 325 micras.
Microfilaria 210 a 3320 micras de longitud

DIAGNOSTICO
Depende de la forma clinica
En el caso de la leishmania cutaneay
mucocutanea es frotis o biopsia con
tincion de Giemsa, hecho del material
obtenido por el raspado de la ulcera.

/veeron )

Moscas hembras
negras del género
simulium

./
MR
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( AGENTE :\) \
\= \
TRATAMENTO
Nematodo
Onchocerca volvulus e Dietilcarbazazina con suramina 25
mg/dia por 3 dia, 50 mg/kg/dia por 5
dias, 100 a 150 mg/dia 13 dias mas
. 21 dias en total
\ Vi e |vermectina 150 mg/kg/ dosis Unica de
A 4
\ =5 6-12 meses
\\¥.\ ’/
o N
e PATOGENIA 3

}//ﬂ?

;‘ La filaria arroja larvas que migran por la

i | piel al morir, suelen causar erupcion,
\ con alteraciones cronicas propias de
lo) COCERCOS = dermatltls edemay atrofia cutanea

Biosia de piel con
sacabocado (gold
estandar) se extrae
directo de la dermis de
los nédulos

N

D Piel: prurito. exantema maculopapular,
o N~ i
/ T\ edema, xeroderma, paquiderma.
/ \ Nédulos subcutaneos: en cabeza y
G i :
y ,f—\) hombros, son duros méviles e indoloros
(\ DIAGNGSTCIO ) Ocular (mas grave) : fotofobia, queratitis

/C MANIFESTACIONES CLINICAS )\

General: Dermatitis, linfadenitis, prurito
nddulos subcutaneos, ceguera.

puntiforme, queratitis esclerosante,

disminucién de agudeza visual, atrofia de
\ iris, despigmentacion. /
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4 CICLO DE VIDA T ) AGENTE
1. Enlafase sexual el ooquiste libera .
esporozoitos ¢ V_Nax Parasitos del género RATAMENT
—2. En la fase asexual los esporozoitos * F?L;'gi;T)m plasmodium +  Cloroquina: nifios 10 mg/kg 1-4 dias
parasitan en las células parenquimatosas Malari Adultos: 20 mg/kg/dia 1-4 dias
; . . alarie
del higado donde maduran en un periodo . Ovale * Piramiquina: Adulto: 0.25 mg/kg 1-4 dia
de 13-17 dias. _ 0.75 1 vez por semana por 8 semanas
3. Enla fase eritrocitaria los esporozoitos se \e Knowlesi
transforman en merozoitos, luego
\ consume la Hb se divide y se produce un
esquizante.
quiz DIAGNOSTICO
( VECTOR \ Coloracion de Giemsa a gota gruesa y
Mosquitos hembra Anopheles yaque ‘\ 7 frotis de sangre establece la identidad
machos no son hematéfagos. de la especie.
PALUDISMO

-

A= irtective Stage
A= Disgostic Stage

Zonas tropicales y subtropicales

Mosquito Stages.
5 Ruptures
,,l_;.z @ mq,‘

COMPLIACAIONES

Malaria cerebral, anemia grave,
insuficiencia renal, insuficiencia
respiratoria, hipoglicemia, alteracion
en la coagulacién.

i
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/ (" MANIFESTACIONES CLINICAS )\

Fase febril: fiebre (41°C), escalofrio intenso
cefalea intensa, nauseas, vomito, delirio,
molestias epigéstricas.

Fase de sudoracidn: diaforesis profusa,
rubicundez, palidez esplenomegalia.
Paludismo cerebral: dafio neural, trastorn
de conciencia, convulsiones.

Fiebre de aguas negras: insuficiencia rena
ictericia.
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Conclusion

En conclusidn, las enfermades infecciosas que son transmitidas por mosquitos son de gran
amenaza para todas las partes del mundo en especial aquellas que tienen un clima tropical y
subtropical donde sus condicones favorecen a su propagacion de estos insectos. Patologias
como la leishmaniasis, oncocercosis y paludismo se han convertido en causas de morbilidad
y mortalidad en diferentes poblaciones, afectando a nifos, adultos mayores, embarazadas y
personas con dificil acceso a servicios de salud.

Por ello es importante tener prevencidn sobre el uso de mosquiteros, tener higiene desde
lo que ingerimos hasta las condiones en las que se vive para evitar propagacion de estos
insectos y transmitan la infeccion.



