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2. Etiologia

2.1. Ciclo biolégico
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Figura 1. Ciclo biolégico del Trypanosoma cruzi
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2.2. Otros mecanismos de infeccion
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En el laboratorio
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Figura 2. Tripomastigote del Trypanosoma cruzi
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3.1.2. Amastigote
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3.1.3. Epimastigote
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3.1.4. Cepas
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3.2. Vectores
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Figura 5. Mapa de distribucion de los vectores de la enfermedad de
Chagas en América.
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3.3. Medio ambiente
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3.4. Hospedadores
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Orden Chiroptera
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3.4.2. Mamiferos domésticos
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3.4.3. Mamiferos sinantrépicos
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3.4.4. Hospedadores en el Peru
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Cuadro 1. J
C 6 ./88
Lugares donde han sido capturados los insectos
Localidad Gallineros Habitaciones humanas Cuyeros Corrales diversos
Total Pos. Infec, | Total Pos, Infec. | Total Pos, Infec. | Total Pos. [nfec, *
OCORNA, ciudad 17 0 00%| 3 0 00 %
AREQUIPA
“Casa Rosada" Pl 0 0.0,
Urb, Miraflores 5 20 |39, i 3 ] — 3 17 | 515 %
MOQUEGUA
Ciudad 47 0 00, 51 14 274 . 82 33 | 402, 3 0 =
Campifia 1 1 9.0 . 73 12 164 ., 75 18 H0 ., 16 0 00 .
Samegua 14 5 | 35 11 5¢ | 486, 2 1 85,
acango 7 1 143 . 7 4| SEI 78 59 | 756 .
Torata 3 0 00, 3 T | 184, 16 65 | 560 .
|

LOCUMBA !
Ciudad 14 yi 143 . 1 0 — 25 0 00 ., 9 0 00,
Campifia 30 | 330 £z} 0 0.0 14 4 | 286, 11 0 00,
Valle de SAMA 2 | o 46 14 304 . 96 62 | 646, 2 3 785 .
CAPLINA
Ciudad de Tacna it 2 | M
Campifia 46 2 43, 74 7 635 ,

TOTALES | 13 6 | 45%| 43 | 80 lo3%| o4 | 33 |509%| 136 | 51 |959%

Fuente: Herrer, 1955

48



/7. #

+ (B ) ; A2 " ,8
1
$ *
(.2 1) )
,8 (B8 AK) " .8 (:2K)
6
+
C 6
t(
/)
D (®
5 +
.2 /K -B-2K " A8 22K
5
C 6( /8
H
(© 1 #
) t &
.21 1K)
8. * " A (.BAK)
B. IK (AP,,)
P _//B)

BI-

49



822 -B8 ,2,
I A 5 -8 /
2,K
- IK .BBK
, AK 5 11K /K
(= .//8)
#
=%
? ; 8l. 5 (-
" UA2 )" *
; E
.8, (-B-K)
B: (- ,K) ,B(B/K)" / (- K)0
* 6 -
# + ,22B)
0 + t
/ ,K t
E ;
) ;
; D
6 b
5 (# ¢

N7/



Cuadro 2.

? C 6 .//-

Animales Numero de viviendas Porcentaje
t " B./ A. 8
# t 8- ,
H BA 1B
Subtotal 410 91.9
# B: l.
Total 446 100
< 9# + J/A
Cuadro 3. # t
C 6 .//-
Habitantes Numero de||Porcentaje
casos
C 9 .:8 /, A
C 9 .B AB
Total 178 100.0
< 9# 4 /A
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Figura 6. Distribucion de los hospedadores de T. cruzi en el Peru

DISTRIBUCION DE LOS HOSPEDADORES
DE Trypanosoma cruzi EN EL PERU
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4. Inmunidad parasitaria
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5.2. En animales
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6. Patogenia
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b) Cardiopatia chagasica aguda
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d) Megaformaciones: megaesé6fago y megacolon
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7. Diagnostico

7.1. Pruebas parasitolégicas
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a) Examen en fresco
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e) Xenodiagnoéstico
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7.2. Pruebas serolégicas
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Cuadro 4. &

DANO A

DIFERENCIAR

Conjuntivitis

,228)

MANIFESTACION

CHAGASICA

Chagoma de

( 3,222

,228)

OSTICO

ELEMENTOS PARA EL D

La persistencia del edema bipalpebral por tiempo prolongado,
usualmente mas de un mes, permite sospechar de un chagoma

Brucelosis

Leptospirosis

unilateral inoculacion de inoculacion.
Picadura (Signo de Puede confundirse con otros procesos comunes de la piel y
de insecto Romaria) muchos de estos pacientes han recibido tratamiento topico u
oral de antibidticos.
La evolucion de la sintomatologia y el examen clinico es lo que
va a permitir afirmar o descartar la sospecha de Enfermedad
de Chagas,; ésta se hace mas evidente cuando aparecen
Otros sintomas cardiacos como alteraciones del ritmo, insuficiencia
Llrlesses cardiaca, indicando miocarditis aguda.
infecciosos
generalizados No hay adenomegalia. Ver si es zona endémica.
Malaria Fi Leucopeni d on izquierda. Aglutinaci It
iebre mas penia con desviacion izquierda_ Aglutinaciones y cultivos
. aumento positivos
Fiebre
e de volumen de ) )
Tifoidea los ganglios, Inmunodepresion? En los inmunocompetentes la forma aguda
. hepatoes- es ologosintomatica e inespecifica.
Toxoplasmosis plenomegalia.

Aglutinaciones y cultivos positivos

Mialgias, cefalea y Aspectos epidemiologicos. Es poco
frecuente la adenomegalia. La hepatoesplenomegalia es poco
frecuente en las formas anictéricas .Ictericia en los casos con
Enfermedad de Weil.

En nifios puede confundirse con el inicio de algunas
enfermedades eruptivas y la presencia y distribucion del
exantema/enantema sera Util para el diagndstico.

,22.
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8.

Tratamiento

8.1. En humanos
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8.2. En animales
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9. Impacto en salud publica
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10. Medidas de prevencion y control

10.1. Historia del control de la enfermedad de Chagas
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10.2. Etapas del control de la enfermedad de Chagas
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10.3. Situacién actual de la enfermedad de Chagas
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10.4. Beneficios del control de la enfermedad de Chagas

- Beneficios econémicos
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- Beneficios médicos
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- Beneficios sociales
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11. Rol del Médico Veterinario
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Ill. CONCLUSIONES
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IV.RECOMENDACIONES
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Apéndice 1. Ficha de investigacion epidemiolégica de la Enfermedad

de Chagas (lado A).
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Apéndice 2. Ficha de investigacion epidemiolégica de la Enfermedad

de Chagas (lado B).
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