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1. Enumerar las caracteristicas morfologicas tipicas de F. hepatica y

Objetivos

Shistosoma spp.

2. Relacionar el ciclo biologico de F. hepatica y Shistosoma spp. con
la patogenia de estas parasitosis.

3. llustrar e interpretar los elementos diagnosticos en las infecciones
causadas por F. hepaticay Shistosoma spp.

4. Razonar las medidas de prevencidon y control de la infeccion por F.
hepaticay Shistosoma spp.

5. Caracterizar la enfermedad que produce C. sinensis y P.

westermani.
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Fasciolosis

Fasciola
hepatica

Fue el primer trematodo parasito conocido. (1739)



Adulto

-Aplanado, en forma de hoja, apariencia carnosa y de
color cafe.

-Mide entre 2,5 a3 cm de longitud por 1 cm de ancho.
-Extremo anterior saliente en forma de cono (cono

cefalico) en el que encuentran las ventosas oral y

ventral.




Huevos

-Son de gran tamano, 150 um de longitud por 80 de
ancho.

-Forma ovoide, color amarillento, opérculo relativamente
pequeno.




Ciclo de vida

- Parasito diheteroxeno

Z0o0oNnosis

 Hospedero definitivo: Habitual: Ganado herbivoro

Accidental: Humanos

 Hospedero intermediario: Caracoles de agua dulce del

género Lymnaea.

En Cuba: - Fossaria cubensis
-Pseudosuccinea columella

e Forma infectante: Metacercaria

* Via de transmision: Digestiva
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Patogenia

Accion toxica e irritativa

Intestino, peritoneo
e higado

—

Irritacidn, inflamacion
(eosinofilos)

‘Migraci()n erratica ‘ — ‘Abscesos, fibrosis

Accion mecanica

Obstruccién de conductos

biliares

Accion expoliadora

Hiperplasia,
abscesos,
hepatomegalia,
— fibrosis
‘ - ‘ Hematofago




Diagnostico




Diagnostico




Diagnostico







Prevencion y control

No consumir berro u otras plantas acuaticas
(1 ) silvestres o de origen desconocido a no ser que
( ) sean hervidas.

2 ) - 4
( JUso de molusquicidas.

~3 "\ Evacuacidn sanitaria de las heces evitando la
) contaminacién del manto freatico.

(/4\> Mantener al ganado herbivoro en zonas alejadas de
las vias de agua.

B — — J
( )Vigilancia veterinaria del ganado.

g . Tratamiento antihelmintico al ganado y a las

( ) personas infectadas.



Esquistosomosis

Schistosoma haematobium
Schistosoma mansoni
Schistosoma japonicum




Adultos

-Trematodos dioicos.

-El macho mide 1-2 cm de largo y su cuerpo esta
enrollado sobre su cara ventral formando el canal
ginecoforo donde se aloja la hembra. En su porcion
cefélica presenta las ventosas oral y ventral.

-La hembra es delgada, filiforme y mide 1,2-2,6 cm de

largo.
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Huevos

S. mansoni

Miden 140-180 um por 45-70 pm, presentan un

espolon lateral y miracidium desarrollado.

S. haematobium
- Miden 112-170 pm por 40-70 um, presentan un espolon

terminal central y miracidium desarrollado.

S. jJaponicum
X ] Miden 74-100 um por 35-90 um, cerca de un extremo un
,,;, espolon atrofiado, en la cubierta células sanguineas e

histicas adheridas.
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Caracteristicas

S. mansoni

S. japonicum

S. haematobium

Distribucidn

geografica

Africa, Medio
Oriente, América
del Sur, Caribe.

Pacifico
Occidental
(Japon, Chinay
Filipinas)

Africa, Medio
Oriente,
Portugal

Hospedero
definitivo

Humanos y
roedores

Humanos,
roedores, perrosy
gatos

Humanos

Hospedero
Intermediario

Caracoles
Biomphalaria

Caracoles
Oncomelania

Caracoles
Bullinus

Localizacién
definitiva

Vena
mesenteérica
Inferior
(colon
descendente y
rectosigmoide)

Vena mesenteérica
superior
(intestino delgado
y colon
ascendente)

Plexos vesical y
pélvico




Ciclo de vida

Parasito diheteroxeno

* Forma infectante:

Furcocercaria

 Viade transmision:

A traveés de la piel

~y

- Lasarva,
ransformads e penelan i
MO o dnueohuiped, L
dhindonan ¢ Mmadrn én 7
2 taracol, torrente s;ngumeo
i,

L El qusana maduro se
penetran en el caracol, d

= instla en los caplares
del ntestino,
Las larvas Los huevos
abandonan log huevos,  pasan al agua,




Patogenia

Enfermedad inmunoldgica: reacciones inflamatorias
alrededor de los huevos depositados en tejidos.

»Fase inicial: penetracion y migracion a
través de la circulacion y tejidos (reaccion
alérgica).

»Segunda fase: dano tisular debido ala
muerte de los parasitos adultos y a la
permanencia de los huevos en visceras y
capilares sanguineos.

»Tercerafase: lesiones de tipo fibrosoy
cicatricial.




Patogenia

Huevos
Salida al ‘/eiid,o_ Embolizar
exterior |nt.erst|C|aI
perivascular / \,
Higado Pulmones
S. Mansoni S. haematobium

S. japonicum

= Respuestainmunitarialocal mediada por células caracterizada
por reaccion inflamatoria intensa con infiltracion de leucos y

eosinofilos.
= Granulomas resultado de reaccion de hipersensibilidad celular

frente a Ag del huevo.



Diagnostico
S. mansoni y S. japonicum

r - Simple: Frotis himedo

- Concentrado: Ritchie

- Conteo de huevos: Kato Katz

Intradermorreacion, ELISA, IFlI,

Hemaglutinacion indirecta
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Diagndstico
S. haematobium

Orina

Centrifugacion o filtracion por
membrana mili poro

Intradermorreacion, ELISA, IFlI,

Hemaglutinacion indirecta



Prevencion y control

Eliminacion sanitaria de heces y orina evitando
( 1 la contaminacion de masas de aguay del
manto freatico.

r'é

[ 2 »Empleo de molusquicidas.

<® Evitar el contacto con agua contaminada, usar
botas de caucho.

(ﬂ En caso de un bano accidental en aguas
| contaminadas, realizar secado intenso y
aplicar alcohol al 70% en la piel.

a

( 0 wTratamiento de los enfermos.



Clonorquiosis

Clonorchis sinensis




» Parasito poliheteroxeno.

 Hospedero definitivo:

» Accidental: Humanos (Zoonosis)

» Habitual: perro, gato, cerdo, aves piscivoras

« ler hospedero intermediario: Caracoles de agua dulce de

los géneros Alocinma, Bulinus y Parafossarulus.

« 2do hospedero intermediario: Peces de agua dulce.



‘Forma infectante: Metacercaria.

* Via de transmision: digestiva.

*Relacionado con cirrosis biliar y adenocarcinoma.

*El diagnostico se basa en la identificacion de huevos

en heces o en la bilis.



Paragonimosis

Paragonimus westermani



» Parasito poliheteroxeno.

 Hospedero definitivo: hombre, perro, gato, nutria, tigre,

zorrillo, lobo, rata, cerdo.

* ler hospedero intermediario: Caracoles de agua dulce

de los géneros Botria, Pomacea, Semisulcospira, etc.

« 2do hospedero intermediario: Cangrejos y langostinos.



Forma infectante: Metacercaria.

* Via de transmision: digestiva.

*Es un trematodo que afecta el pulmon en el 98% de los
casos aungue puede afectar abdomen (mesenterio,

higado, bazo) o cerebro.

*El diagnostico se basa en la identificacion de huevos en

el material expectorado o en las heces.



