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RESUMEN

Dirofilaria immitis es el nombre de un nematodo parasito del perro, el mismo que
es su hospedador definitivo, pero puede infestar también a gatos, ganado, zorros,
coyotes, hurones, leones marinos y en muy raras ocasiones al ser humano. La etapa
reproductiva del ciclo de vida del parésito adulto reside principalmente en las
arterias pulmonares y el ventriculo derecho del corazon animal, en el que pueden

vivir durante muchos afos, causando la dirofilariasis canina.

La D. immitis es transmitida por la picada de un mosquito y en humanos forma una
lesion en el pulmdn que puede producir trombosis y, muy excepcionalmente, en el
corazén. La lesion pulmonar se observa en la radiografia de pulmon como lesiones
granulomatosas en forma de pilas de monedas, de forma muy similar a como se
veria una lesion maligna requiriendo a veces operaciones que revelan una infeccion

parasitaria en vez de cancer.

Se ha desarrollado varias investigaciones y tomas de muestras en canes domésticos
para la determinacion de esta enfermedad, lo cual no solo permitird persuadir en
cada uno de los propietarios de estos animalitos, sino también a nivel local
generando conciencia sobre los cuidados necesarios para la prevencion de
enfermedades, de forma especial la D. immitis que puede afectar incluso al ser

humano.

Con el objetivo de determinar la incidencia de la D. immitis en perros domésticos y
mediante esta investigacion podremos establecer el mejor protocolo de control y

tratamientos de esta enfermedad zoondtica.

La D. immitis es transmitida por numerosas especies de mosquitos, esta puede ser
controlada combatiendo al vector mediante campafias de fumigacién, y en perros

se puede tratar profilacticamente con elantihelmintico.
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ABSTRACT

Dirofilaria immitis is the name of a parasitic nematode of the dog, which is the final
host, but this could infect to cats, cattle, foxes, coyotes, ferrets, sea lions and in very
few time to humans. The reproductive phase in the lifecycle of the adult parasite
reside in the pulmonary arteries mainly and in the right ventricle of the animal’s

heart, in which can live for several years, producing the canine dirofilariosis.

The D. immitis is transmitted by the mosquito bite and in humans this forms an
injury in the lung, which can produce a pulmonary thrombosis and, seldom a cardiac
thrombosis. The lung injury could be seeing in the lung radiography as
granulomatous lesions in stack of coins shape, in a similar way as a malignant lesion

requiring sometimes surgery which reveals a parasitic infection rather than cancer.

It has developed several investigations and samplings in domestic dogs to
determinate this disease, which not only allows persuade in every owner of this
little animals, but in a local level to raise awareness about care needed to prevent

diseases, in a special way the D. immitis which can affect even to humans.

In order to determinate the incidence of D. immitis in domestic dogs and through
this investigation we can establish the best procedure to control and the treatment

of this zoonic disease.

The D. immitis is transmitted by several kinds of mosquitoes; this can be controlled
by fighting the vector with fumigation campaigns, in dogs can be prophylactically

treated with anthelminthic.



INTRODUCCION

El perro (Canis lupus familiaris) es un mamifero carnivoro de la familia de
los canidos, su aspecto externo puede variar enormemente ya que dentro de su

especie existen mas de 800 razas reconocidas a nivel del mundo.

El perro objeto del presente estudio podria estar susceptible a una gran cantidad de
enfermedades como viricas, bacterianas, parasitarias y otras, entre las enfermedades
parasitarias encontramos la Dirofilara Immitis la cual estudiaremos en la zona de
Santo Domingo a pacientes que lleguen a consulta a la Clinica Veterinaria 101
Dalmatas. El motivo de la seleccion de esta enfermedad parasitaria es que la zona
de Santo Domingo se caracteriza por tener una alta precipitacion a lo largo de todo
el afio, razon por la que aumenta la probabilidad de la presencia del mosquito vector
debido al acumulo de agua en diferentes sitios ya que lo utilizan como sitio para

ovopositar y posterior desarrollo de las larvas.

La dirofilariosis es una enfermedad parasitaria causada por el neméatodo Dirofilaria
immitis es un paréasito redondo, alargado, la etapa reproductiva del parasito adulto
se localiza en las arterias pulmonares ademas del ventriculo derecho del corazén

del perro, causando edemas locales lo que favorece el depdsito de trombos.

El estudio se lo realiz6 con la finalidad de conocer el estado de la poblacion canina
en santo domingo en referencia a la diofilaria para asi poder establecer un control y
tratamiento preventivo, ya que en esta zona es muy vulnerable y es necesario

realizar un plan de prevencidn en contra de esta mortal enfermedad.

El trabajo se lo realizo en pacientes que acuden a consulta a la Clinica Veterinaria
101 Dalmatas, realizamos la toma de la muestra utilizando el uso del kit de
diagnostico del gusano del corazon del perro segin normativas del laboratorio
fabricante, a la vez que se llevo a cabo la visualizacion de forma directa en tuvo de

hematocrito.


http://es.wikipedia.org/wiki/Mam%C3%ADfero
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Toda esta investigacion nos dieron como resultado el 100% de casos negativos en
los dos métodos, por lo tanto se demostré la ausencia del parasito en los perros

atendidos en la Clinica Veterinaria 101 Dalmatas.

OBJETIVOS

General.

Determinar la incidencia de Dirofilaria Immitis en perros de mas de un afio,
mediante la utilizacion de dos métodos de diagndéstico de laboratorio en la
Clinica Veterinaria 101 Dalmatas, Cantdn Santo Domingo, Provincia Santo

Domingo de los Tsachilas.

Especificos

o Determinar la incidencia de Dirofilariosis en perros domésticos de mas de un

ano de edad.

o Comprobar cual de los dos métodos a utilizar para identificacion de dirofilaria

immitis tiene mayor eficacia.

o Establecer un protocolo profilactico para control y/o tratamiento de

dirofilariosis en perros domésticos de la zona.

Prevenir el contagio de esta enfermedad zoondética a los seres humanos.



CAPITULO |
MARCO TEORICO

1.1 El perro

“Mamifero carnivoro de la familia canidos (Canis familiaris), es de tamafio, forma
y pelaje muy diversos. Las especies mas afines son el lobo europeo y el chacal.
Animal domesticado por el hombre, el cual lo utilizé para la caza, el pastoreo y la
guerra; su domesticidad es practicada por todos los pueblos de la Tierra” (Larousse
Editorial, 2009)

El perro es el animal doméstico que ha acompafado al ser humano durante unos
afios hasta la actualidad. EI proceso de domesticacion ha ayudado a que los perros
se adapten a toda clase de alimentos como el almidon, harinas, hasta comida
preparada caseramente. Los tamafios y tallas, asi como su forma, pelaje, oido y

olfato varian de acuerdo a la raza.

Tienen una gran relacién con los humanos, para quien son animales de compaiiia,
animales de guardia, perros de trabajo, perros de caza, perros de aguas, galgos de
carrera, perros guia, perros pastores o perros boyeros.

1.2. Parésito

“Del latin parasitus (aunque con origen mas remoto en un vocablo griego que
significa “comensal”), un parasito es un organismo que vive a costa de otra especie.
El parasito, que puede ser animal o vegetal, se alimenta del otro organismo,

debilitandolo aunque, por lo general, sin llegar a matarlo. .” (Definicionde , 2015)

La interaccion bioldgica que involucra a los parasitos se conoce como parasitismo.

La especie que aloja al parasito se conoce como huésped u hospedador y sufre una
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depauperacion de su aptitud reproductiva ante la accion del otro organismo que, a
su vez, logra mejorar sus propias condiciones y su capacidad de supervivencia.
Puede decirse, por lo tanto, que los parésitos se benefician de la asociacion que
establecen con el otro organismo, mientras que éste se ve perjudicado por el tipo de

interaccion. (Definicionde , 2015)

En algunos casos, los propios parasitos pueden convertirse en hospedadores de una
tercera especie, que se conoce como hiperparasito. De esta manera se produce una
cadena donde el hiperparasito vive a costa del parésito, y el parasito hace lo mismo
con su huésped. Cabe mencionar que las relaciones simbidticas entre un parasito y
su anfitrion pueden resultar beneficiosas para la vida y la evolucion de este Gltimo,

aungue se trata de la minoria de los casos. (Definicionde , 2015)

Se define a un parasito como un organismo que Vvive interna o externamente en otro
animal, estos parasitos se alimentan de las sustancias que el hospedador genera,
robandose de ellos las sustancias y minerales que lo beneficia, con esta absorcion

de alimentos el parésito perjudica de forma contundente al animal.

1.3. Nematodo

“Los nematodos o “vermes redondos” son gusanos multiseculares que pertenecen
a un grupo de helmintos. Segun el lugar en el que habiten pueden ser de tres tipos
diferentes; los que residen en aguas dulces, en el mar y en el suelo. Los nematodos
son un grupo altamente diferenciado de los invertebrados, que se clasifican como

un Phylum separado del reino animal. ”” (Charles.M.Hendrix, 2008)

Son gusanos cilindricos y en sus extremos redondos. Son metazoos triblasticos de
simetria bilateral y cierto grado de cefalizacion, no segmentados, incoloros
(transparentes) y circulares. Son dioicos, es decir, poseen sexos separados, por lo
que existen nematodos machos y hembras con una forma tipica de aguja
(fusiforme), pero algunas especies tienen dimorfismo sexual; en el que la hembra

adulta toma la forma de pera, en cambio el macho sigue con la forma de aguja. El


http://definicion.de/interaccion/
http://definicion.de/huesped
http://definicion.de/vida
file:///C:/Users/PERSONAL/Downloads/PAGINAS%20PRELIMINARES.docx%23nematodo

largo varia de 0,5 a 5 mm. Los machos son generalmente mas pequefios que las
hembras. (Charles.M.Hendrix, 2008)

1.4 Dirofilaria immitis

1.4.1 Historia de la enfermedad

“La primera observacion del gusano del corazédn (Dirofilaria immitis) fue realizada
en 1626 por Francesco Birago, noble lombardo que en su Tratado Cinegético,
describié el hallazgo realizado en la necropsia de un perro de caza de su
propiedad.... El perro sufre de otra enfermedad mas, que es imposible de curar...
Dos vermes se desarrollaron en el rifion. Son largos como medio brazo
(probablemente Dioctophyma renale), gruesos como un dedo y rojos como el

fuego... se mueven y migran al corazén (Dirofilaria immitis).” (Martin, 2012)

Pocos afios més tarde, el médico francés J.B. Panthot publicé una nota sobre la
presencia de 31 vermes en el ventriculo derecho de una perra usada para
demostraciones anatémicas junto con el primer dibujo del parasito. Sin embargo,
las primeras denuncias que indicaban la amplia distribucion geogréafica de esta
especie se produjeron dos siglos después. Entre 1806 y 1875 la existencia de
dirofilariosis canina fue denunciada en Italia, Estados Unidos, Japén, China y
Brasil. (Martin, 2012)

Los primeros casos de dirofilariosis felina fueron descritos en Brasil y en Estados
Unidos en 1921 y 1922, respectivamente, mientras que en Europa, la primera
basqueda de infecciones felinas fue realizada en Italia en 1992. En Espafia, la
dirofilariosis canina fue observa maés tarde, en los afios 30 y 40 del pasado siglo
(Cordero del Campillo y Aller Gancedo, 1974) (Martin, 2012)

Esta enfermedad fue descubierta en perros hace aproximadamente un siglo y

reportada en gatos desde hace muy pocos afos atras. Desde entonces, examenes de
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deteccidn y tratamientos contra el parasito, asimismo como medidas de prevencion

fueron descubiertas.

1.4.2 Especies a las que afecta

La dirofilariosis es una enfermedad parasitaria causada por el nematodo Dirofilaria
immitis, que es un parésito redondo y alargado que varia desde los 12 a 15
centimetros en los machos y de 25 a 40 cm en las hembras. EI mismo que afecta
de forma directa a perros, lobos, coyotes, zorros, hurones, leones marinos, gatos
domesticos y salvajes, primates no humanos y humanos, encontrando en mayor
cantidad en zonas trépico humedas donde existe la proliferacion de vectores a causa

de la acumulacion de aguas sin cuidados sanitarios.

1.4.3 Ciclo de vida de la Dirofilaria

El ciclo de vida de la Dirofilaria, se inicia cuando la hembra del mosquito, (s6lo
ellas son hematofagas), pica a un perro infectado que tiene en su sangre las

formas jovenes del parasito llamadas microfilarias.

“Estas microfilarias se incuban en el mosquito aproximadamente por dos semanas,
y durante ese periodo llegan a ser larvas infestantes o larva L-I11, estas se instalan
en las glandulas salivales del mosquito a la espera de que este pique a un
hospedador. A temperaturas < 27° este desarrollo puede completarse en dos
semanas, a < 14° el desarrollo se para. Por ello la transmision de los mosquitos a
los perros u otros hospedadores se da sobre todo en los meses mas calidos y
I6gicamente varia segln la region y su clima. Entonces, cuando el mosquito pica a

otro perro, las larvas infestantes son transmitidas a través de la picadura.

Dentro del hospedador, las larvas L-111 permanecen algunas semanas bajo la piel y

mudan a larvas L-1V. De ahi emigran a los muasculos toracicos o abdominales vy,
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unas 6 a 9 semanas tras la picadura, mudan a larvas L-V o adultos inmaduros,
cuando llega a ser adulto, en los primeros tres meses, la larva migra por los tejidos
del cuerpo del animal, entonces entran al sistema circulatorio del hospedador y
Ilegan a las arterias pulmonares que son su organo predilecto unas 12 a 20 semanas
tras la infeccion. Ahi crecen rapidamente durante los proximos 2 — 3 meses hasta
completar el desarrollo a adultos. Si hay muchos individuos se instalan también en
el ventriculo derecho. Una vez situados en el corazon, los parasitos adultos pueden
Ilegar a medir hasta 14 pulgadas de longitud y 1 — 2 mm de espesor, Yy tienen la
forma tipica de gusano redondo. Y pueden vivir hasta 7 afos en el hospedador.”
(Junquera, 2007 - 2015)

Tras la fecundacion, las hembras liberan las microfilarias que pueden permanecer
en la sangre del hospedador hasta tres afios a la espera de que un mosquito las

ingiera tras una picadura y de esta forma pueda continuar un desarrollo normal.

Hay que considerar que las hembras son viviparas es decir no ponen huevos, sino
que estos se desarrollan a larvas en el Gtero. El ciclo de vida continta cuando el
mosquito pica a un animal infestado e ingiere la microfilaria, siendo los perros el
blanco de atencion porque los parésitos del corazon pueden sobrevivir de cinco a
siete afios. (Junquera, 2007 - 2015)

1.4.4 Lesiones provocadas por la Dirofilaria

Esta enfermedad puede ser muy peligrosa para el huésped infectado, después de un
tiempo, los grandes vasos sanguineos que conectan el corazén con los pulmones
son principalmente lesionados por los gusanos del corazén causando edemas
locales lo que favorece el depdsito de material trombotico. El flujo de trombos o
restos de gusanos muertos a los pulmones puede producir obturacién de los vasos

sanguineos e inflamaciones locales agudas.



Tanto el bloqueo como el dafio causado por los parasitos del corazon, pueden llegar
a causar falla cardiaca o una afeccion grave en los pulmones debido al
estrechamiento de las arterias y la resistencia al flujo sanguineo y terminar en cor-
pulmonale, la dilatacion o hipertrofia del ventriculo derecho, que puede a su vez
causar insuficiencia cardiaca derecha, a veces mortal, infestaciones masivas
también pueden causar el sindrome de vena cava por obturacién de la vena cava,
con efectos nocivos en el higado, bazo rifiones pues dirofilariosis canina es una
enfermedad devastadora y de graves consecuencias en el sistema cardiovascular

entre otros.

Si los gusanos de ambos sexos estan presentes y alcanzan su capacidad reproductiva
pueden producir nuevas microfilarias las cuales pueden dafar otros érganos cuando

el sistema inmunolégico del animal trata de combatir la infestacion.

Los gusanos adultos residen principalmente en arterias pulmonares, generando
dafo endotelial de las arterias pulmonares, hipertension pulmonar y neumonitis
alérgica. También se producen alteraciones renales, dirofilariosis arterial sistémica,

falla cardiaca e infestaciones ocultas.

1.4.5 Signos de la enfermedad

“Los signos clinicos, son el reflejo del numero de los parésitos presentes, la
duracion de la verminosis y la respuesta del huésped, pero por lo general, los
pacientes son asintomaticos. Es comun encontrar una tos sibilante profunda; la
reaccion inflamatoria en especiales, la inducida por los vermes muertos, rodea a las
vias respiratorias pequefias, pudiendo servir como estimulo para la tos. La disnea
se puede relacionar con la dificultad para impulsar el flujo sanguineo a través de un
sistema arterial de alta resistencia. Si la enfermedad pulmonar progresa, la
respiracion se torna mas dificil debido la extensiva consolidacion y fibrosis de los
I6bulos pulmonares caudales. Los perros afectados, por lo general tienen poca

fuerza, debido a la resistencia vascular fija y a la hipertension pulmonar con
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arteriopatia, lo cual aumenta el trabajo del ventriculo derecho. El creciente trabajo
de bombeo para prefundir el sistema arterial enfermo, produce una dilatacion,
hipertrofia ¢ insuficiencia cardiaca congestiva derecha.” (Rawlings, C.; Calvert
C.1997.)

Los sintomas de la enfermedad mas comunes son; insuficiencia cardiaca que
pueden tardar en aparecer varios afios durante los cuales el animal sera portador y

fuente de contagio, pero permanecera asintomatico.

Los sintomas mas frecuentes son: tos, disnea, intolerancia al ejercicio, sonidos
anormales en los campos pulmonares, cardiomegalia, efusion pleural, ascitis,
cianosis, hipertension pulmonar, proteinuria de moderada a severa (100 a 2.000
mg/dl), neumonitis alérgica, claudicaciones y alteracion de los sonidos cardiacos, y
estos signos clinicos se deben al dafio causado por los vermes adultos y por las

microfilarias.

Muchos perros infectados con dirofilaria apenas muestran sintomas clinicos.
Pueden observarse inapetencia, pérdida de peso y languidez. A veces se presenta
tos y disnea (dificultad en la respiracién). También suele darse fatiga ante el
ejercicio y acumulacién de fluidos en el abdomen (ascitis). En casos de infecciones

masivas puede haber muerte subita cardiaca.

Los sintomas de infecciones cronicas leves en gatos son similares a los de los

perros. En casos agudos se dan sobre todo sintomas pulmonares.

1.4.6 Taxonomia de la Dirofilaria Immitis

Los filaroideos se consideran como uno de los grupos de los nematodos peor
clasificados, esto debido a las diferentes formaciones morfoldgicas y anatémicas

presentadas en su composicion. (Sanchez, 2006)
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Phylum: Nemathelminthes.
Clase: Nematoda.
Subclase: Secermentea.
Superfamilia: Filaroidea.
Familia: Onchocerchidae.
Género: Dirofilaria.

Especie: Dirofilaria immitis.

La superfamilia Filaroidea comprende a los helmintos paréasitos que se localizan en
las cavidades corporales, el aparato circulatorio o el tejido conectivo de vertebrados,
fundamentalmente aves y mamiferos. Por lo tanto, el ciclo bioldgico de estos
nematodos es indirecto y depende de artropodos hematdfagos para su transmision.
(Sanchez, 2006)

1.4.7 Morfologia de la Dirofilaria immitis

En la Anatomia interna se puede encontrar a los sistemas de drganos mas
importantes que son el aparato digestivo y el reproductor. Mientras que el tracto
digestivo de un nematodo tipico consiste en un tubo largo y recto que se extiende

desde la boca hasta el ano.

La boca en los extremos anterior, rodeada por unos I6bulos de nimero variable, que
hacen la vez de labios. Sobre esta regién se localizan las SEDAS que son
proyecciones cuticulares funcionando como estructuras sensoriales.

El ano a su vez en el extremo posterior en hembras y en el orificio de las cloacas en
los machos. Participan en la excrecion de los desechos nitrogenados eliminando
NH3 con las heces. (Charles.M.Hendrix, 2008)

La "reproduccion” consiste en la fecundacion interna en el que se realiza la

copulacion del macho con la hembray la fertilizacion del huevo por el esperma del

macho a través de un movimiento ameboideo. Son oviparos, que mudan 4 veces, es
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decir, cambiar 4 veces la cuticula. El "sistema reproductivo" de la hembra consiste
en uno o dos ovarios tubulares que conectan con el Utero, éste con la vagina y
finalmente con la abertura o vulva. El sistema reproductivo del macho consiste en
uno o dos testiculos tubulares, que vacian en los vasos deferentes y se unen con el

recto formando la cloaca. (Charles.M.Hendrix, 2008)

Los nematodos no poseen estructuras u organos de sistema circulatorio, ni

respiratorio

El sistema nervioso™ consiste en una comisura que rodea el eséfago, llamado anillo
nervioso; varios ganglios y nervios asociados longitudinalmente a este anillo.
Poseen estructuras especiales denominadas anfibios y fasmidios que funcionan

como papilas sensoriales. (Charles.M.Hendrix, 2008)

En la anatomia externa se encuentra la pared del cuerpo y la membrana basal.
La pared del cuerpo es la cuticula gruesa y estratificada compuesta por colageno,
que cumple con la funcion de proteccion para mantener la alta presion hidrostatica

del pseudocele.

También se puede encontrar la epidermis monoestratificada, que se presenta de dos
formas celular o sincitial. Con respecto a los cordones epidérmicos o hipodérmicos
se puede presentar cuatro entrantes que recorren longitudinalmente el cuerpo y hay
varios tipos: ventral y dorsal, donde se encuentran los nucleos de la epidermis
sincitial y también cordones nerviosos lateral (dos) que se localizan en los

conductos excretores.

Membrana basal o musculatura situada por debajo de la hipodermis solo se contrae
longitudinalmente. Los musculos estan dispuestos en cuatro bandas, o cuadrantes,
marcados por los cuatro cordones epidérmicos. El musculo es estriciclo, de
contraccion voluntaria. Las células musculares conectan con el sistema nervioso
por unas proyecciones citoplasmaticas a los cordones ventral y dorsal (brazos

musculares), con respecto al pseudoceloma fluido mas dérganos reproductores.
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Funciona como un esqueleto hidrostatico y su movimiento es serpenteante.
(Charles.M.Hendrix, 2008)

1.5 Vector que transmite la enfermedad

Este parasito es diseminado por varias especies de mosquitos. Sin embargo, puede
haber transmision transplacentaria, pudiéndose encontrar microfilarias en pequefios
cachorros. (Soulshy, 2009)

La Dirofilaria immitis se aloja en el corazén y en la arteria pulmonar, los huevos se
desarrollan en el utero del nematodo hembra y se encuentran envueltos en la
membrana vitelina, cuando el embrion se extiende, la membrana se alarga y forma
una vaina que lo cubre. Al nacimiento, esta membrana se pierde y se libera el
embridn directamente en la sangre llamandose microfilaria o L1. Estas microfilarias
son depositadas en la sangre desde la arteria pulmonar, son llevadas a los pulmones,
al ventriculo izquierdo del corazén y de alli a todo el sistema circulatorio. Se pueden

encontrar con facilidad durante toda de la noche. (Courthouse, 1997)

Los mosquitos, al alimentarse de un animal infectado, ingieren sangre conteniendo
la L1. Estas migran al intestino, y 24 a 30 horas después, viajan a los tabulos de
malpihi para desarrollar al segundo estado larvario (L2). Luego de 9 dias, pasan por
el segundo cambio que es el tercer estado larval (L3), que aparece en el aparato
bucal 10 a 20 dias después de haber ingresado al mosquito. (Soulsby, 2009)

Los mosquitos actian como hospederos intermediarios y vectores de la Dirofilaria
immitis; prevalecen en todo el mundo en las latitudes de clima tropical y templado.
Por lo anterior, donde exista un reservorio de la infeccion, un clima que favorezca
el desarrollo de las larvas infectivas del gusano del corazén en el huésped
intermediario y mosquitos que se alimenten con regularidad de mamiferos

susceptibles, es posible que la infeccidn se vuelva enzodtica. (Knight, 1997)

14


file:///C:/Users/PERSONAL/Downloads/PAGINAS%20PRELIMINARES.docx%23vectorquetransmitelaenfermedad

Al menos setenta especies de culicinos de los géneros Aedes, Anopheles y Culex
son receptivos a D. immitis, aunque la capacidad de transmitirla, solamente se ha
comprobado en diez especies: siete de Aedes, dos de Anopheles y Culex salinarius.
(Del Campillo, 1999)

Los mosquitos pueden recorrer diferentes distancias, dependiendo de su especie,
que van desde unos cuantos metros a muchos kilémetros. En el caso de los machos,
éstos no viajan grandes distancias para su reproduccion, por lo que cuando se
encuentra un grupo grande de machos en un area, esto indica que el area de

reproduccion esta cercana. (Courthouse, 1997)

Ellos utilizan varios depdsitos de agua para reproducirse, como pueden ser

quebradas, estanques, cisternas de agua, etc.

Algunos de los factores que condicionan la capacidad y eficacia vectorial de los
mosquitos son: el desarrollo de las piezas bucales, la capacidad anticoagulante de
la saliva, una répida respuesta inmunitaria con encapsulacion melandtica de las
larvas del parésito, el nimero de tomas de sangre para la realizacion de las puestas
y el rango de vuelo. (Del Campillo, 1999)

Cuando los mosquitos ingieren sangre, la larva L3 ingresa al hospedero definitivo,
desarrollandose en los tejidos el 4to. Estado larvario; éste comienza a migrar alado
derecho del corazén y se desarrolla la L5 60-70 dias después de la infeccién. Los
machos alcanzan su tamafio normal y la madurez sexual en un periodo de tiempo
entre 174 a 233 dias. El periodo reproductivo del parasito es alrededor de 2 a 5 afios

y el periodo de vida va de 5 a 7 afios.

Esta enfermedad es transmitida indirectamente mediante la picadura de mosquitos
de los géneros Aedes, Culex, Anopheles, Culiseta, Mansonia, Coquillettidia,
Psorophora, Myzorhynchus, Armigeresy Taeniothyncus. Los principales mosquitos
transmisores son las especies Aedes scapularis, Aedes taeniorhynchusy

Culexquinqguefasciatus, los cuales estan reportados en Ecuador y particularmente
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en la Region Costa en zonas con alto porcentaje de humedad. Unas 70 especies
diferentes de mosquitos se han identificado que pueden propagar la enfermedad. El
Aedes scapularis estd presente principalmente en todas las zonas boscosas. El
Aedes taeniorhynchusse encuentra principalmente en la costa del pacifico. El Culex
quinquefasciatusse encuentra en todas las zonas de Ecuador, ubicadas entre 0 y
2600 m.s.n.m.

1.5.1 Biologia y ciclo de vida de los mosquitos

Las larvas de los mosquitos son acuaticas. Solo las hembras adultas chupan sangre
que emplean fundamentalmente para producir los huevos. Los mosquitos machos
no chupan sangre y por lo tanto no pican. Las hembras adultas ponen huevos en
forma de balsas sobre aguas tranquilas, de ordinario cerca de la orilla. El ciclo
bioldgico se completa en dos a cinco semanas, dependiendo sobre todo de la

temperatura. (Junquera, 2007 - 2015)

1.5.2 Prevencién y control de los mosquitos

El control de mosquitos a gran escala es siempre una tarea compleja que compete
de ordinario a las instituciones responsables de la higiene publica. Sin embargo,
todos podemos contribuir a aliviar problemas locales agudos con algunas medidas
sencillas que reducen la idoneidad de las lagunas sépticas o de otro tipo, para el
desarrollo de mosquitos, por ejemplo reducir la vegetacion circundante, dotar las
lagunas de bordes empinados que reducen las aguas poco profundas, eliminar

materiales o vegetales flotantes, entre otros. (Junquera, 2007 - 2015)
También se puede evitar que se forme pequefias charcas de agua (en neumaticos
viejos, desagles, pilas, cubos, bidones, latas, etc.) que persistan durante dias, que

permiten el desarrollo de varias especies de mosquitos.

En entornos domesticos tambien pueden desarrollarse los mosquitos, incluso en los

lugares muy urbanizados lejos de jardines, y es muy recomendable tratar de
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evitarlo, para ello elimine el agua de lugares en los que pueden desarrollarse los
mosquitos: tiestos y platos de plantas ornamentales, pozos, fuentes, canalones,
desagiies, neumaticos viejos, latas y botes, bolsas de plastico, lonas, bebederos de

animales piscinas o piletas, agujeros en troncos de arboles, entre otros.

1.6 Diagnostico y Tratamiento

Es importante un diagnostico temprano de la enfermedad ya que asi podremos
evitar que los parasitos causen serias lesiones en el aparato cardio-respiratorio del
perro que se encuentra infestado, por este motivo se hace ain mas importante el
realizar controles para determinar la presencia o ausencia del parasito en nuestras

mascotas.

1.6.1 Métodos de diagndstico.

“Tradicionalmente, la primera linea de diagnéstico clinico para la infeccion en
mascotas es el examen parasitologico, el cual se basa en la observacion de las
microfilarias en la sangre periférica para corroborar el diagnostico dado en base a
los signos clinicos y la deteccion temprana de la microfilaremia y la antigenemia es
a los seis y medio (6.5) meses post infeccion. Incluso en areas con prevalencia
elevadas, muchos animales no presentan microfilaremia y un test
inmunodiagndstico es mucho mas especifico para la identificacion de la
enfermedad.” (Manual Merk de Veterinaria, 1993)

Existen tres métodos principales de diagndéstico de la dirofilariosis.
1.- Deteccidn de la microfilarias, mediantes chequeos microscépicos.
2.- Busqueda de antigenos de las filarias, mediante Kit de diagndstico.

3.- Radiografias toracicas, angiografias, entre otras.
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En primer lugar la deteccion e identificacién de microfilarias en sangre. Con este
sistema diagnosticamos la mayoria de enfermos, pero puede suceder que no existan
microfilarias en sangre, por no haberse producido aun o haberse destruido, es la
filariosis oculta, en esos casos debemos buscar en sangre los antigenos de las filarias
adultas que se encuentran en corazon. A pesar de ello, podemos tener un titulo bajo
de estos antigenos, en cuyo caso debemos acudir a medios especiales de

diagnostico, como pueden ser radiografias toracicas, angiografias, etc.

1.6.1.1. Extraccion de sangre de la vena cefélica

Una persona sujeta la cabeza y con su mano libre estabiliza la pata y piel sobre la
vena. Luego se inserto la aguja acoplada a la jeringuilla y se tomé la muestra, luego
se retird la aguja aplicando presién sobre el punto de puncion con ayuda de una

torunda de algodon.

1.6.2. Kit de diagndstico del gusano del corazon ag.

Este método consiste en un inmunoensayo de cromatografia que estd compuesto
por una membrana de nitrocelulosa, que contiene los elementos de reaccion
ajustados a un envase plastico apropiado, con una ventana para afadir la muestra
de prueba y otra para leer el resultado de la reaccion, la que tiene las letras “T” y
“C” correspondientes a la linea de prueba y la linea de control, en la superficie

del dispositivo. (Anigen, Canine Heartworm Ag test kit 2.0)

1.6.2.1. Especificaciones.

El kit de diagnostico que utilizamos para este estudio tiene las siguiente
especificaciones: Principio: ensayo inmunocromatografico usando el método
directo de sandwich. (Anticuerpos contra Dirofilaria Immitis (captura) — Dirofilaria
Immitis Ag.; Anticuerpos contra Dirofilaria Immitis (detector)). Propdsito:
deteccion del antigeno Dirofilaria Immitis canino. Espécimen: Suero, plasma, y

sangre completas caninas. Tiempo de lectura: 5 — 10 minutos. Sensibilidad:
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94.4% vs necropsia. No hay reaccion cruzada con Dipetalonema reconditum
causante de los piojos y las pulgas. Vida util: 24 meses. Temperatura de
almacenamiento: 2 — 30 °C, caracteristicas que lo identifican como un kit de
excelente calidad debido principalmente a su alta sensibilidad. (Anigen, Canine
Heartworm Ag test kit 2.0)

Los materiales que proveen los fabricantes del kit cuentan con un kit de diagnostico
de gusano del corazén ag., una pipeta Pasteur, un tubo con anticoagulante, las

instrucciones de uso los cuales utilizaremos uno para cada paciente.

1.6.2.2. Precauciones

Los perros en los que se los usaran deberan ser tratados como seres potencialmente
infecciosos, no se debe abrir o remover el kit de diagnostico hasta el mismo
momento de uso, ademas de no usar el test si el empaque esta dafiado, golpeado o

el sello esta roto y no reusar el test.

No usar el kit en caso de que este se encuentre fuera de la fecha de expiracién se
debe recalcar que los componentes en el kit han aprobado un control de calidad

segun normas internacionales.

1.6.2.3. Almacenamiento

Para el uso correcto del kit y para no tener ninguna irregularidad en el futuro no
debe ser congelado y este debe ser almacenado a temperatura ambiente o
refrigerado (2 — 30 °C), el cual permanecera estable hasta la fecha de expiracion
marcada en el rotulador del paquete, y se debe mantener el kit fuera de la luz solar.

(Anigen, Canine Heartworm Ag test kit 2.0)
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1.6.2.4. Recoleccion y preparacion de la muestra

El test debe ser utilizado usando suero, plasma, o sangre (anticuagulada), se debe
seguir las indicaciones del test para la recoleccion y preparacion de la muestra, y si
el kit y la muestra estan refrigeradas, estas deben estar a temperatura ambiente antes
de su uso. (Anigen, Canine Heartworm Ag test kit 2.0)

Sangre

La sangre debe ser recolectada con una jeringuilla estéril y colocada en el tubo con
anticoagulante lentamente, taparlo y agitarlo para que se mezcle con el
anticoagulante y puede ser usada inmediatamente o dentro de las 4 horas a
temperatura ambiente, o debe ser almacenada de 2 — 8 °C por 24 horas. (NO
CONGELAR). Las muestras de sangre coaguladas o severamente hemolisadas

pueden afectar los resultados. (Anigen, Canine Heartworm Ag test kit 2.0)

Plasma

Para el uso del kit con plasma la sangre debe ser recolectada con una jeringuilla
estéril y colocada en el tubo con anticoagulante lentamente y luego se separa el
plasma por centrifugacion y puede ser almacenado de 2 — 8 °C por un maximo de
3 dias. Para un almacenamiento mayor congelar a -20 °C (Anigen, Canine
Heartworm Ag test kit 2.0)

Suero

Para el uso del kit con plasma la sangre debe ser recolectada con una jeringuilla
estéril y colocada en el tubo sin anticoagulante lentamente, debe permanecer a
temperatura ambiente por 30 minutos para que coagule, luego separar el suero por
centrifugacion, el suero puede ser almacenado de 2 — 8 °C por un maximo de 3 dias
y si se necesita un almacenamiento mayor se debe congelar a -20 °C (Anigen,
Canine Heartworm Ag test kit 2.0)
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1.6.2.5. Procedimiento del test

La forma correcta en la que utilizaremos el kit es: Remover el dispositivo de su
empaque Yy colocarlo en una superficie plana y seca, usando el gotero agregar dos
gotas de la muestra en la ventana del kit, de ser necesario colocar una o dos gotas
mas en la ventana del kit, mientras el test comienza a trabajar se observara un color
purpura a través de la ventana de resultados en el centro del dispositivo, el resultado
se podré ver a los 10 minutos, no antes. (Anigen, Canine Heartworm Ag test kit 2.0)

1.6.2.6. Interpretacion.

Una linea de color purpura aparecera en la banda “C” en el lado izquierdo de la
ventana de resultado para mostrar que el test esta trabajando apropiadamente, esta
es la linea de control. La linea “T” en el lado derecho de la ventana de resultados
indica el resultado del test. (Anigen, Canine Heartworm Ag test kit 2.0)

Resultado negativo

La presencia de la linea en la banda “C” sin la linea pintarse la linea en la banda

“T” indica que el resultado es negativo

Resultado positivo

La presencia de dos lineas en las bandas “C y T” en la ventana de resultados sin

importar que linea aparecio primero indica un resultado positivo.

Resultado invalido

Si la linea purpura en la banda “C” no es visible en la ventana de resultados después

de aplicar el test, el resultado es considerado invalido. Las direcciones pudieron no
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haberse seguido correctamente o el test pudo haber sido deteriorado. Se recomienda

que el procedimiento se repita.

1.7 Protocolos Profilacticos

La prevencion basica de las infecciones con dirofilaria consiste en el uso de
medicamentos preventivos combinado con test periddicos para controlar la
presencia o no de la infeccion, y en la proteccidn contra los mosquitos, que también
pueden picar a las mascotas al interior de las casa, y no solo durante un paseo por
el campo. Para proteger a perros y gatos contra los mosquitos los mejores resultados
se logran con collares sobre todo a base de piretroides. Ahora bien, la resistencia de
los mosquitos a piretroides y organofosforados pueden reducir notablemente su
eficacia. Pipetas champus, jabones y deméas no suelen dar una proteccion suficiente

y duradera contra los mosquitos. (Junquera, 2007 - 2015)

Los medicamentos preventivos (evitan que las microfilarias o larvas se desarrollen
a adultos en el hospedador) son diferentes de los curativos (matan a los gusanos
adultos o a las microfilarias en las arterias o el corazén). Los medicamentos
preventivos a la dosis recomendada pueden también matar a algunos adultos, pero
incluso a dosis superiores no logran matar a todos los adultos. (Junquera, 2007 -
2015)

Ahora bien el uso de medicamentos preventivos en animales ya infestados puede
causar problemas graves. La razdn principal es que algunos gusanos muertos en el
corazén o las arterias pulmonares, o0 sus restos, pueden acabar en los pulmones y
obstruir vasos sanguineos, con el consiguiente dafio a los pulmones que puede ser
fatal.

1.7.1 Medicamentos preventivos

La mayoria contienen endectocidas y se administran una vez al mes. En general

conviene administrarlo los 12 meses del afio, aunque haya temporadas del afio sin
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mosquitos. La mayoria de estos medicamentos controlan también numerosos otros
helmintos parasitos internos de perros y gatos. También pueden usarse tabletas de
dietilcarbamazina un derivado de la piperazina que se administran a diario. Es
genérico y mucho méas economico que los preventivos mensuales. Pero ademas del
inconveniente de la administracion diaria, este compuesto también puede causar las
complicaciones mencionadas en mascotas ya infectadas con adultos. Y si se olvida
administrarlo durante 2-3 dias puede ser suficiente para que el animal se infecte con
dirofilaria. Antes de administrar un medicamento preventivo debe hacerse un test
de control para saber si la mascota esta ya infectada o no, para evitar las
complicaciones arriba mencionadas. Es también muy conveniente hacer estos

controles al menos una vez al afio. (Junquera, 2007 - 2015)

1.7.2 Medicamentos curativos

Hoy en dia el medicamento curativo mas empleado es el dihidroclorhidrato de
malarsomina. El uso de esta droga como curativo de dirofilaria es notablemente
pero no se debe utilizar en caso de insuficiencia renal o hepética, ni a hembras
gestantes. (Junquera, 2007 - 2015)

Clase I: subclinica

Asintomatica, sin lesiones especificas. Radiograficamente ninguna lesion o sélo
pequefas densidades perivasculares circunscritas a los 16bulos caudales (sobre todo
el derecho). Prondstico favorable. Administrar di cloruro de melarsomina
directamente a dosis: 2,5 mg/kg (1 ml/10 kg), 2 veces con 24 horas de intervalo,
ademas debemos evitar los ejercicios violentos. (Inserto adjunto caja Immiticide-
Merial Laboratorios S.A.)

Clase Il: Moderada

El estado general esté alterado (ejercicio mal tolerado, tos esporadica), posible

anemia, insuficiencia hepatica y/o renal benigna. Electrocardiograficamente,
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hipertrofia ventricular derecha. Radiograficamente, dilatacion/hipertrofia del
ventriculo derecho, arterias pulmonares irregulares y una densificacion del
parénquima pulmonar. Administrar di cloruro de melarsomina directamente a dosis:
2,5 mg/kg (1 ml/10 kg), 2 veces con 24 horas de intervalo ademéas de reposo.

(Inserto adjunto caja Immiticide- Merial Laboratorios S.A.)

Clase I11: Grave

Estado general alterado (anorexia, tos persistente, hemoptisis, sincopes), anemia,
insuficiencia renal y/o hepética y/o pulmonar, ictericia, ascitis.
Electrocardiograficamente, hipertrofia ventricular derecha, taquicardia, bloqueo de
rama derecha y posibles aberraciones ventriculares. Radiograficamente,
dilatacion/hipertrofia del ventriculo y auricula derechos, pérdida de la arborizacion
pulmonar, alargamiento y deformacion de las arterias lobulares caudales, a veces
craneales y una densificacion pulmonar difusa con posibilidad de signos
compatibles de tromboembolismo pulmonar o neumonia alérgica o eosinofilica.
Prondstico reservado. Aplicar todos los tratamientos sintométicos necesarios. Con
reposo estricto. Después de 1 a 2 semanas, administrar di cloruro de melarsomina
(tratamiento parcial) a dosis de una sola inyeccion de 2,5 mg/kg (1 ml/10 kg), luego
administrar di cloruro de melarsomina en diferido; administrar el tratamiento
completo después de 1 a 2 meses con mejoria clinica: a dosis de 2,5 mg/kg (1 ml/10
kg), 2 veces con 24 horas de intervalo. (Inserto adjunto caja Immiticide- Merial
Laboratorios S.A.)

Las clases | que seran tratadas como clase 11 cuando sean perros de pequefio tamafio
y/o de més de 9-10 afios de edad. Las clases Il que seran tratadas como clase |11
cuando los perros presentan insuficiencia hepética o renal, de cualquier etiologia.
Las clases 1l que seran tratadas como clases Il cuando los perros tengan mas de
10 afios, los animales fuertemente infestados y los que presenten una insuficiencia

hepatica o renal. (Inserto adjunto caja Immiticide- Merial Laboratorios S.A.)
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Por ahora no hay ni vacunas ni repelentes contra estos u otros gusanos parasitos de

perros y gatos.

1.8 Dirofilariosis en otras especies

Es importante tener en cuenta que esta enfermedad parasitaria es zoonoética y de

gran importancia ya que causa dafios serios en el humano.

1.8.1 Contagio de enfermedades zoonoticas

En los seres humanos, la manifestacion clinica mas comin es un nddulo
subcutaneo migrar en el caso de D. repens, y un infiltrado pulmonar (lesion de la
moneda en las radiografias) en el caso de Dirofilaria immitis. Serologia Filarial es
a menudo positiva. La enfermedad se caracteriza por la migracion recurrente

nddulos subcutaneos e hinchazones.

El diagndstico se confirma mediante un examen parasitolégico del nddulo
suprimido. Dirofilariasis es generalmente inofensiva; desaparece después de que el

gusano ha muerto.

1.8.2 Infeccidn en gatos

El parasito del corazén ocasionado por el D. Immitis también es una enfermedad

considerable en los gatos.

Estos son hospederos susceptibles, pero resistentes. La tasa de prevalencia de gatos
afectados depende de la poblacién positiva de caninos con microfilarias y también
de la cantidad de mosquitos presentes en el area, para picar a ambas especies.
(Carter, 2006)

Los gatos son rara vez microfilarémicos y la carga parasitaria es mucho menor que

en el caso del perro. La edad de mayor afeccion es entre los 3 y 6 afios.
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El ciclo de vida, al igual que en los perros, comienza por la picadura del mosquito.
Aunque el gato es hospedero “ciego”; ya que rara vez hay suficientes parasitos
adultos, para producir suficientes microfilarias que permitan extender la
enfermedad. (Carter, 2006)

La larva migra al corazon y las arterias pulmonares donde maduran, pero puede

haber migracién a la piel y ventriculos laterales del cerebro.

La respuesta inmune parece ser mucho més fuerte y eficaz en el gato, ya que ésta

puede destruir a la microfilaria invasora y asi prevenir la infeccion.

Los hallazgos clinicos son los problemas pulmonares, aunque los sintomas pueden
ir de ausentes, a severos. Una pequefia carga de parasitos puede causar muerte
repentina, vomito crénico, tos, disnea, fallos respiratorio y pérdida de peso. Esta
infeccion puede confundirse con Asma Bronquial. Seis a ocho parasitos adultos
pueden causar fallo cardiaco del lado derecho. Cuando la enfermedad es aguda,
puede haber diarrea, convulsiones, taquicardia y colapso.

El diagnostico en gatos es dificil, por la ausencia de microfilarias; aunque se puede
utilizar la prueba de ELISA, en busca de antigenos, siendo especifico para la
presencia de parasito adulto hembra, o anticuerpos, los cuales al dar positivos,
indican exposicion al agente.(Carter GR, 2014)

Es menos frecuente que en caninos se calcula que de todos los casos de dirofilariasis
en perros y gatos solo el 1 -5 % afecta a gatos. En gatos, muchas de las microfilarias

inyectadas en la picadura del mosquito no sobreviven.

Por ello, habitualmente no se encuentran mas de unos pocos gusanos (2- 6) en el

corazén o en las arterias pulmonares, y no cientos, como puede ocurrir en perros.
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La vida media de los gusanos en gatos es solo de 2 a 3 afios. Es también frecuente
no encontrar microfilarias en la sangre de gatos infectados. En los gatos suele haber

mas casos de migracion anormal de los gusanos a la cavidad abdominal o al cerebro.
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CAPITULO I
MATERIALES Y METODOS

En este capitulo se detalla la metodologia que se utilizo para el desarrollo de la
presente investigacion, como las caracteristicas del lugar de experimentacion, los
materiales usados, el método estadistico, el disefio estadistico, el esquema del

analisis de varianza entre otros.

2.1. Caracteristicas del lugar del experimento

El conocimiento de las caracteristicas del lugar donde se realizé la parte préactica de
esta tesis es fundamental, ya que asi corroboraremos las condiciones favorables
para la presencia del mosquito vector y posible presencia del parasito Dirofilaria
Immitits. Como se muestra en el Cuadro N°1 el lugar de las investigacion es la

Ciudad de Santo Domingo de los Tsachilas debido a su temperatura.

CUADRON° 1
Caracteristicas del Lugar Experimentado
Localizacion
e Provincia: Santo Domingo de los Tsachilas
e Cantoén: Santo Domingo
e Parroquia: Santo Domingo
e Barrio: Central

Coordenadas geograficas

e Latitud: 0°15'15"S
e Longitud: 79°10'19"0
e Altitud: 625 msnm

Datos meteoroldgicos

e Temperatura promedio: 25.5°C
e Pluviosidad: 3000 a 4000 mm(anuales)
e Horas luz/ dia: 12 horas.

Fuente: Gobierno Auténomo Descentralizado Municipal Santo Domingo
Elaborado por: Tapia D. (2015) Santo Domingo - Ecuador
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2.2 Tipo de Investigacion

La metodologia de la Investigacion que se utilizd en este proyecto fue una

combinacion de investigacion de campo, experimental, cuantitativa e inductiva.

Cuantitativo: Se considera Cuantitativo ya que se va desarrollar la presentacion de

los analisis mediantes datos numeéricos y estadisticos.

Inductiva: Se desarrollard un analisis sobre los cambios o resultados de la variable

a estudiar.

Experimental: Se determina que la investigacion es experimental ya que se va a

desarrollar analisis mediante dos métodos de diagndsticos de laboratorio.

2.3 Métodos y Técnicas

Segun los objetivos de esta tesis, el método de investigacion es el aplicado, ya que
el objetivo principal es la identificacion del parasito en los perros domésticos de
mas de un afio de edad para establecer un protocolo profilactico que sirva para el
control y/o tratamiento de dirofilariosis en perros domésticos de la zona.

Ademas, prevenir el contagio de esta enfermedad zoondtica a los seres humanos,
por lo tanto segun el grado de profundidad se ubic6 en una investigacion explicativa

y a su vez descriptivas.

Por medio de la investigacion de analisis y sin ningun antecedente de este tipo de
examenes se procedio a realizar las pruebas pertinentes, que en este caso como se
menciono en el cuadro de situacion del capitulo uno se tomo6 como lugar de estudio

a las Clinica Veterinaria 101 Dalmatas.
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Este andlisis se realiza de forma explorativa e investigativa; un examen que

proyecte como resultado un antecedente para proximas investigaciones en la zona.

También, se utiliz6 el método cientifico exploratorio por la escasa informacion que
existe sobre estudios relacionados con el parasito de dirofilariosis en Ecuador en
perros domésticos, Yy descriptivo ya que desde el punto de vista cientifico describir

es recolectar.

2.4 Disefio de la investigacion

La siguiente es una investigacion de tipo descriptivo, donde realizaremos dos tomas
de muestras aleatorias en 60 perros domésticos de la Veterinaria 101 dalmatas y sus
respectivos analisis para determinar la incidencia de la Dirofilaria immitis en los

mMismos.

2.4.1 Unidad de Estudio

Se analizaran al menos 60 perros, pacientes de la Veterinaria 101 Dalmatas.

2.4.2 Materiales de oficina

1) Computador.

2) Hojas.

3) Libreta de apuntes.
4) Esferograficos.

5) Lapiz.

6) Registros.

7) Internet

8) Calculadora
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2.4.3 Materiales de campo

1) Mascarillas

2) Tubos de hematocrito

3) Banda el&stica para hacer torniquete

4) Jeringuillas de 3ml. Con agujas 23G X 1”
5) Fundas para basura.

6) Camara fotogréfica.

7) Alcohol

8) Algoddn

9) Tijera para peluqueria

10)  Guantes

2.4.4 Equipos

1) Microscopio
2) Centrifuga
3) Kit de diagnostico (Canine Heartworm Ag test kit 2.0).

2.4.5. Manejo del ensayo

Con respecto a las técnicas usadas en este proyecto se informé a cada uno de los
propietarios de los perros sobre el procedimiento que se procederia a realizar. Se
preparo al animal con el cuidado pertinente y se procedio a la toma de la muestra,
se extrajo 0.5 ml de sangre de la vena cefalica con una jeringuilla de 3 cm. y se
colocod esta muestra en el tubo con anticoagulante que proviene del kit de
diagndstico lo agitamos y tomamos unas 4 gotas con ayuda de una pipeta y las
colocamos en la ventana destinada para afiadir la muestra de prueba en el kit las
mismas que se dispersan en la ventana depositada, observamos que la muestra se
ha reabsorbido completamente y esperamos 10 minutos y leemos el resultado de la

reaccion, la que tiene las letras “T” y “C” correspondientes a la linea de prueba y la
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linea de control en la superficie del dispositivo. Cada Kit interpretado fue

identificado mediante cinta adhesiva en el cual se registro:

e Nombre del animal
e Edad aproximada
e Sexo

e Raza

e Fecha de la toma de la muestra e interpretacion de los resultados

Con la sangre que permanecia en el tubo de hematocrito se procedié a tomar un
pequefia muestra y con la ayuda del tubo de hematocrito para colocarle el tapén y
centrifugarlo a 2000 r.p.m. durante 10 minutos para producir hemolisis y flotacion
de las microfilarias en el suero sanguineo y su correspondiente visualizacion
directamente del tubo de hematocrito con ayuda de un microscopio 6ptico con

aumento de 10x y 40x.

Cada tubo de hematocrito se adjuntd al kit identificado y rotulado previamente,

después de realizar los dos exdmenes.

2.4.6. Interpretacion y recoleccion de datos

2.4.6.1 Reconocimiento del resultado (método cualitativo)

Se logrod reconocer los resultados al observar una sola linea en la banda “C” en el
kit indicando un resultado negativo ademas de la ausencia de las microfilarias en el
tubo de hematocrito centrifugado.

2.4.6.2 Tipo de disefio estadistico.

Los resultados se tabularon, procesaron y se representaron mediante porcentaje y

gréficos, que se presentara en el capitulo tres donde se evaluara la distribucion de
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perros domésticos segln su raza, sexo, edad, lugar de permanencia en su vivienda

y ubicacién de la misma con referencia al casco urbano.

2.4.6.3 Interpretacion de los resultados (método cuantitativo).

Se realizo de acuerdo a la presencia de una banda purpura sobre la ventana “C”

(control) determinando los 60 casos negativos.
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CAPITULO 11l
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

En este capitulo se detallan los resultados obtenidos de los anélisis realizados a 60

pacientes de la veterinaria 101 Dalmatas.
3.1 Total de perros analizados

El total de perros domésticos a los que se realizaron los exdmenes de laboratorio
para identificacion de Dirofilariosis son pacientes permanentes de la Clinica
Veterinaria 101 Dalmatas, Canton Santo Domingo, Provincia Santo Domingo de

los Tsachilas.
3.1.1.- Distribucion de perros domésticos analizados segun la raza

TABLAN°1

Poblacién analizada segun raza

MESTIZO 29 48%
PEQUINES 1 1,7%
FRENCH POODLE 18 30,0%
PINCHER 2 3%
GOLDEN 1 1,7%
SCHNOWZER 3 5,0%
SHAR PEI 1 1,7%
TECKEL 1 1,7%
AKITA 1 1,7%
PIT BULL 1 1,7%
BASSET HOUNT 1 1,7%
CANICHE 1 1,7%

Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.
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GRAFICO N° 1

Poblacion analizada segun raza
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla N° 1 y en el grafico N° 1 se muestra la cantidad de perros analizados
segun la raza, donde se indica que los animales mas frecuentes en la clinica
veterinaria son los mestizos con un total de 29 siendo estos el 48% de la poblacion

analizada, los French Poodle con un total del8 analizados representado el 30% y
los Schnowzer con un total de 5 %.

35


file:///C:/Users/PERSONAL/Downloads/PAGINAS%20PRELIMINARES.docx%23grafico1

3.1.2.- Distribucion de perros domésticos analizados segun el sexo.

TABLA N° 2
Poblacion analizada segun sexo

HEMBRA 34 57%

MACHO 26 43%

Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

GRAFICO N° 2
Poblacion analizada segun sexo
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla N° 2 y en el grafico N° 2 se muestra la cantidad de perros analizados
segn su sexo, donde se indica que los animales mas frecuentes en la clinica
veterinaria son la hembras con un total de 34 siendo estas el 57% de la poblacion

analizada, los machos con un total de 26 analizados representado el 43%.
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3.1.3.- Distribucion de perros domésticos segun la edad

TABLA N° 3
Poblacion analizada segun edad

>1-2 26 43%
>2-3 17 28%
>3-4 10 17%
>4-5 1 2%
>5-4 0 0
>6-7 2 3%
>7-8 0 0
>8-9 2 3%
>9-10 2 3%

Fuente: Directa
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

GRAFICO N° 3
Poblacion analizada segun edad
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla y gréfico anterior se muestra los datos de los perros analizados segun su
edad, donde se indica que los animales mas frecuentes en la veterinaria son de un
afio hasta dos afios con un total de 26 siendo estas el 43% de la poblacién analizada,

los de dos hasta los tres afios con un total de 17 analizados representado el 28%.
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3.1.4.- Distribucion de perros domésticos segun su lugar de permanencia

TABLA N° 4
Poblacion analizada segun lugar de permanencia

DEPARTAMENTO 14 23%
PATIO 20 33%
CALLES 0 0
DEPARTAMENTO Y PATIO 25 42%
PATIO Y CALLES 1 2%

Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

GRAFICO N° 4
Poblacion analizada segun lugar de permanencia
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla N° 4 y en el grafico N° 4 se muestra la cantidad de perros analizados
segun su lugar de permanencia, donde se indica que los animales mas frecuentes en
la clinica veterinaria son los que permanecen entre patio y departamento siendo
estos 25 representando un 42% del total de la poblacion, 20 que permanecen solo

en patios siendo estos el 33%.
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3.1.5.- Distribucion de perros domésticos segun sector de vivienda

TABLA N°5
Poblacion analizada segun sector de vivienda

URBANA 54 90%
RURAL 4 7%
OTRA 2 3%

Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

GRAFICO N°5
Poblacion analizada segun sector de vivienda
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla N° 5 y en el grafico N° 5 se muestra la cantidad de perros analizados

segun el rea donde esté ubicada su vivienda, donde se indica que los animales mas

frecuentes en la clinica veterinaria son los que permanecen en el area urbana siendo

estos 54 representando un 90% del total de la poblacion.
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3.1.6.- Distribucion de perros domésticos segun resultados obtenidos

TABLA N° 6
Poblacion analizada segun resultados obtenidos

POSITIVO 0 0%

NEGATIVO 60 100%

Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

GRAFICO N° 6
Poblacion analizada segun resultados obtenidos
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla N° 6 y en el grafico N° 6 se muestra la cantidad de perros analizados
segun los resultados obtenidos donde se indica que el 100% de los 60 animales que
con frecuencia acuden a la clinica veterinaria dieron un resultado negativo al
analisis mediantes los dos métodos de diagnosticos utilizados. Esto se puede
comparar con resultados negativos obtenidos en estudios de la incidencia de la
Dirofilariosis en Huaquillas por parte de una tesis de grado de la Universidad

Técnica de Machala.
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3.1.7.- Distribucion de perros domésticos segun resultados obtenidos por su

desparasitacion

TABLA N° 7
Poblacion analizada segun desparasitacion

S| 31 52%
NO 29 48%

Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

GRAFICO N° 7
Poblacion analizada segun desparasitacion
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Fuente: Investigacion de Campo
Elaborado: W. Daniel Tapia H.

En la tabla N° 7 y en el grafico N° 7 se muestra la cantidad de perros analizados
segun su desparasitacion, los resultados obtenidos indican que el 52% de los 60
perros analizados que con mas frecuencia acuden a la clinica veterinaria se
encontraban desparasitados. Esto se puede comparar con resultados negativos
obtenidos en estudios de la incidencia de la Dirofilariosis en Huaquillas por parte

de una tesis de grado de la Universidad Técnica de Machala.
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3.2 Conclusiones

De acuerdo a los resultados obtenidos mediante la determinacion de
dirofilariosis utilizando los dos métodos de laboratorio; kit de diagndstico
del gusano del corazon del perro y visualizacion directa en tubo de
hematocrito, dieron como resultado el 100% de casos negativos, por lo
tanto se demostrd la ausencia del parasito en los perros atendidos en la
Clinica Veterinaria 101 Dalmatas.

Se pudo terminar que los dos métodos de estudio utilizados en la
investigacion cuentan con excelente eficiencia para la determinacién de la
Dirofilaria, puesto que estos métodos manejados fueron rapidos y de facil

ejecucion obteniendo resultados en poco minutos.

A pesar de que la zona es un lugar perfecto para que se desarrolle el vector,
porque esta infestada de mosquitos, se encontrd resultados negativos, esto
posiblemente se relacione con el uso de medicamentos para la eliminacién
de ectoparasitos en las mascotas, que a su vez se convierte en un tratamiento
profilactico, al mismo tiempo las camparias emprendidas por el Ministerio
de Salud para la eliminacion de criaderos de mosquitos ayudan a la

prevencion de esta peligrosa enfermedad.

Se puede concluir que al no existir la presencia de dirofilaria en los perros
domeésticos estudiados, no hay peligro de contagio hacia sus propietarios.

3.3 Recomendaciones

Determinar la presencia de vectores o parasito es indispensable ya que,
podemos establecer controles preventivos en caso de la exposicion a los
vectores y curativo en caso de la presencia de la enfermedad o de los

sintomas que la misma conlleva, para asi evitar la proliferacion de la
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enfermedad que llegaré a causar dafios severos en los perros y en los seres

humanos.

Se debe contar en los consultorios veterinarios con los kits de diagnostico
de Dirofilaria porque son pruebas de diagndstico rapidas que sin ayuda de
equipamiento costoso puede darnos un resultado eficaz y asi poder

establecer un tratamiento curativo de ser necesario.

Los medicamentos tanto preventivos como curativos de esta y otras
enfermedades deben ser administrados con supervision de un médico

veterinario.

Se debe procurar un riguroso control de los mosquitos vectores de esta

enfermedad.
Se debe realizar controles por lo menos dos veces al afio para poder

diagnosticar a tiempo esta peligrosa enfermedad que no distingue entre
Sexo, raza o edad.
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Anexo 1: Ciclo de vida de la Dirofilaria Immitis.

Se puede observar el ciclo de vida de la Dirofilaria Immitis

Dirofilaria immitis

4 Ciclo de vida

Figura 1. Ciclo de vida de la dirofilaria
Fuente: http://www.atletascaninos.com/dirofilariosis-canina.php (18-01-2015)
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Anexo 2: Microfilaria vista al microscopio

Se puede observar una microfilaria vista desde un microscopio por medio de un

frotis sanguineo

Figura 2. Microfilaria vista al microscopio
Fuente: P. W. Pappas 'y S. M. Wardrop

Anexo 3: Dirofilaria en corazén de perro

Se puede observar la presencia del gusano en un corazén de perro post-mortem

Figura 3. Dirofilaria en corazon de perro
Fuente: http://www.atletascaninos.com/dirofilariosis-canina.php (18-01-2015)
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Anexo 4: Breve explicacion sobre la D. immitis a los propietarios

Se pudede observar el cartel que se utilizo para poder realizar las explicaciones
pertinentes a los propietarios de las mascotas que fueron puestos a prueba para la
identificacion de la Dirofilaria Immitis.

Figura 4. Gigantografia utilizada para socializar el proceso
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Se puede observar en la imagen el momento mismo en el que se da la explicacion
a los propietarios de una de las mascotas paciente de la Clinica Veterinaria 101

dalmatas con ayuda del cartel “El peligroso Gusano Del Corazon”

Figura 5. Explicacion a los duefios de los perros
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

Se puede observar la atencion previa a la toma de la muestra.

Figura 6. Explicacién a los duefios de los perros
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Anexo 5: kit de diagndstico del gusano del corazon ag.

En este anexo se puede observar parte del informativo que provee el kit de

diagnostico para la determinacién de Dirofilaria.

Estudio de Sensibilidad y Especificidad

Tabla 1. Sensibildad y Especificidad del Antigeno de la prueba
rapida de Dirofilaria immitis Heartworm Ag

Resttmdon e la Necropma m"::

Eatatom o la infestaciie LT ST o sbeactinimeni
Negatreo (102) 102 0
S0 periniton adokesconton 7 4
Soko parasios admoe N -
L :
sz agoes 6 1.2 muiton 6
Pomsrn N Ao 1" 22 shiton "
e Y n 1.2 achiton "
e sy B
s dons o e 12 | 120dm0a 2
mm 10 2 aiton 0

Yotal (reqativos/postivos) 102772 parasiion 1268

* Sensibiidad: 94.4% (68/72) = Especificidad: 100% (100/100)

Tabla 2. Comparativo de Sensiilidad y Especificidod de pruebas
comerciales disponibles contra resultados de necropsia

ol T P bl
Arwgen Hoartworm Ag 85% 100% 100% 100%
Compadia A T62% 85% 100%
Compatia 1) 62% 0% 06,5%
Compatin C 1A% 0% s

Figura 7. Informativo del test
Fuente: Anigen
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Figura 8. Explicacion del uso del test
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

En este anexo se puede observar los materiales proporcionado por el laboratorio

fabricante del kit ademas de una jeringuilla esteril para la toma de la muestra.

Figura 9. Kit listo para el uso
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Anexo 6: Campafia Gratuita de Esterilizacion Veterinaria 101 Déalmatas,
donde se realizd previo a la cirugia la toma de muestras para deteccion de la
Dirofilaria immitis.

En este anexo se puede observar los propietarios y pacientes a la espera de su turno
para la toma de muestra para identificacion del parasito del corazén en perros y

posterior cirugia de esterilizacion.

Figura 10. Espera para la toma de muestras
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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En este anexo se puede observar la toma de los datos para guardar un registro de

los pacientes a los que se les realizo los exdmenes de Dirofilaria Immitis

Figura 11. Toma de datos.
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

En este anexo se puede observar la toma de muestra de sangre a un paciente de raza

pequinés anestesiado previo a la cirugia de esterilizacion.

Figura 12. Toma de muestra
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Se puede observar el proceso de rasurado para facilitar la toma de muestra.

1L

Figura 13. Preparacion del lugar de puncion
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

Se puede observar la colocacion de la banda elastica

Figura 14. Colocacion de la banda elastica
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Podemos observar la limpieza del area a punzar

Figura 15. Limpieza del &rea a punzar
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

Observamos la toma de muestra se sangre

Figura 16. Extraccion de sangre
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Anexo 7: Analisis de las muestras

Se puede observar la colocacion de la sangre extraida en los tubos con

anticoagulante

Figura 18. Colocacion de Sangre en tubo anticoagulante
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

Podemos observar la colocacion de la sangre en el dispositivo de deteccion.

Figura 19. Colocacion de Sangre en Kit de diagndstico
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

59


file:///C:/Users/PERSONAL/Downloads/PAGINAS%20PRELIMINARES.docx%23anexo7

Podemos observar los resultados obtenidos en el dispositivo.

Figura 20. Resultado del Kit de diagndstico
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo — Ecuador

Podemos observar la extraccion de una muestra en el tubo de hematocritos para el analisis
microscépico

Figura 21. Toma de muestra en tubo de hematocrito
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo — Ecuador
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Analisis de las muestras obtenidas

Figura 22. Anélisis de las muestras
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador

En este anexo se puede observar el kit usado de diagndstico del gusano del corazon
del perro donde podremos observar el empaque ademas del dispositivo, tubo con
anticoagulante, pipeta para la muestra de sangre y una jeringuilla, todo utilizado

con una muestra de sangre donde se puede observar el negativo en el dispositivo.

Figura 23. Test luego de la toma de las muestras
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Anexo 8: Tabla de resultados obtenidos

En este anexo se puede observar la tabla de resultados.

INTERPRETACION DE LA INTERPRETACION DELA | FECHA DELA
Ne® NOMBRE RAZA SEXO EDAD MUESTRA TO MADA MUESTRA TOMADA, TOMA DELA
MUESTRA
posmivo NEGATIVO Posivo NEGATIVO
B 14 de marzo del
1 Scooby Doo Mestizo Macho 01-ago X X
2015
. 14 de marzo del
2 Rufo Mestizo Macho 1 X X 2015
3 Cand Mesti Hemb 3 X X 14 de marzo del
andy estizo embra 2015
K 14 de marzo del
4 Perla Pequinez Hembra 2 X X 2015
. B 14 de marzo del
5 Valentina Mestizo Hembra 1 X X
2015
14 |
6 Keiko French Poodle |Macho 01-feb X X de marzo de
2015
7 Princesa French Poodle |Hembra 02-ago X X 14 de marzo del
2015
- . 14 de marzo del
8 Chiqui French Poodle |Hembra 02-jun X X
2015
. . 14 de marzo del
9 Chispa Pincher Hembra 2 X X 2015
10 Cand pinch Hemb 2 X x 14 de marzo del
andy incher embra 2015
1 Violeta Golden Hembra 01-mar M X 14 de marzo del
2015
. . 14 de marzo del
12 Dalila French Poodle |Hembra 01-jun X X
2015
13 Snoope French Poodle |Macho 2 X X 21 de marzo del
2015
s 21 de marzo del
14 Chichico Scnowzer Macho 1 X X
2015
. 21 de marzo del
15 Nena Mestizo Hembra 8 X X 2015
B 21 de marzo del
16 Mateo Mestizo Macho 01-may X X
2015
21 |
17 Leo Mestizo Macho 01-may X X de marzo de
2015
B 21 de marzo del
18 Lulu Mestizo Hembra 01-may X X
2015
i 4 de abril del
19 Negra Mestizo Hembra 2 X X 2015
20 N Mesti Hemb 1 X X 4 de abril del
egra estizo embra 2015
. 4 de abril del
21 Sasi French Poodle |Hembra 2 X X
2015
N B 11 de abril del
22 Fucsia Mestiza Hembra 3 X X 2015
23 Al Mesti Hemb 2 X X 11 de abril del
u estiza embra 2015
B 11 de abril del
24 Juguetona Mestiza Hembra 1 X X 2015
11 de abril del
25 Nena French Poodle |Hembra 02-sep X X
2015
26 Baddy French Poodle |Macho 1 X X 11 de abril del
2015
11 de abril del
27 Bruno Schnowzer Macho 4 X X
2015
11 de abril del
28 Lola Schnowzer Hembra 6 X X 2015
29 s Mesti Hemb 6 X X 11 de abril del
ra estizo embra 2015
30 Princesa French Poodle |Hembra 9 X X 11 de abril del
2015
24 de abril del
31 Carifiosito French Poodle |Macho 1 X X
2015
24 il del
32 Sancocho French Poodle |Macho 2 X X de abril e
2015
33 Pel Mesti Mach 1 X X 24 de abril del
eluso estizo acho 2015
. 24 de abril del
34 Cherry Shar Pei Hembra 8 X X 2015
B 24 de abril del
35 Campeon Mestizo Macho 2 X X 2015
36 il Mesti Hemb 1 x X 24 de abril del
ilagros estiza embra 2015
B 24 de abril del
37 Meche Mestiza Hembra 3 X X 2015
48 Oreiit Teckel Mach 3 x x 24 de abril del
rejitas eckel acho 2015
39 Mija French Poodle |Hembra 10 X X iglge abril del
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_ 25 de abril del

40 Bombon Mestizo Hembra 1 2015
L . 25 de abril del

41 Mimi Mestiza Hembra 1 2015
2 il del
42 Peluche French Poodle |Macho 3 5 de abril de

2015
2 il del
43 Princesa French Poodle |Hembra 1 5 de abril de

2015
2 il del
44 Estrellita French Poodle |Hembra 1 5 de abril de

2015
. 25 de abril del

45 Gato Mestizo Macho 1 2015
. . 25 de abril del

46 Rufina Pequines Hembra 2 2015
A 25 de abril del

47 Katusco Mestizo Hembra 3 2015
. . 25 de abril del

48 Peluche Akita Macho 01-jun 2015
. B 25 de abril del

49 Paris Pit Bull Hembra 1 2015
50 Coronel Basset Hound | Macho 2 25 de abril del

2015
. . 2 de mayo del

51 Mimado Mestizo Macho 2 2015
. . 2 de mayo del

52 Salchicha Mestizo Macho 3 2015
. 2 de mayo del

53 Bruno Mestizo Macho 01-may 2015
" . 2 de mayo del

54 Pastelito Caniche Macho 1 2015
. . 2 de mayo del

55 Feliz Mestizo Macho 2 2015
2 de mayo del

56 Luke French Poodle |Macho 3 2015
. 2 de mayo del

57 Baddy Mestizo Macho 3 2015
58 Princesa French Poodle |Hembra 2 2 de mayo del

2015
. . 2 de mayo del

59 Michito Mestiso Macho 1 2015
. . 2 de mayo del

60 Pepita Mestisa Hembra 3 2015

Figura 24. Resumen de los datos obtenidos

Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Anexo 9: Diserio de Historia Clinica

En este anexo se puede observar el disefio de la historia clinica utilizado.

HISTORIA CLINICA

HISTORIA CLINICA PARA LA DETERMINACION DE LA INCIDENSIA DE DIROFILARIOSIS

HONS. e R e L i s HORA. c.cooeininnene
PROPIETARIO........ccouovnnue S ORELEFONRE
PACIENTE DIRECCION.................... IR o I R L
ESPECIE SEXO.vinini EDAD s
VACUNACIONES............ DESPARASITACIONES........... NEIRIGION st
e G S e R R e ARSI G
PROCEDENCIA: ESTILO DE VIDA:
LUGAR (x) LUGAR (X)
URBANA DEPARTAMENTO
RURAL PATIO
OTRA CALLES
DEPARTAMENTO Y PATIO
PATIO Y CALLES
RESULTADOS
KIT DE DIAGNOSTICO TUBO DE HEMATOCRITO
POSITIVO NEGATIVO POSITIVO NEGATIVO
FIRMA DE AUTORIZACION

Figura 25. Resumen de los datos obtenidos
Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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Anexo 10: Historia Clinica con datos del paciente.

En este anexo se puede observar la historia clinica llena con los datos del propietario

y del paciente al que se le realizo la toma de muestra de sangre

HISTORIA CLINICA

HISTORIA CLINICA PARA LA DETERMINACION DE LA INCIDENSIA DE DIROFILARIOSIS

HON2.Q06... FEcHA.. M de Morzo ddl 2o . HORA.. 2,23 0™ -
.. TELEFONO...3538.2549.

PROPIETARIO.... DY ATEAL. MELER..

PACIENTE..KERS... DIRECCION... sti20 %, ek, . &inach
ESPECIE... LANING.  RAZA. TRENCH. LOODLE . SEXO....M...... EDAD.2. mexgs Adics.

VACUNACIONES..A2S> DESPARASITACION

Ste.  NUTRICION....NNg1G . ...
‘ P...U;r%}s 5

0B e 02 FR...4. 2 TLLC... 2
PROCEDENCIA: ESTILO DE VIDA:
LUGAR ) LUGAR (x)
URBANA - DEPARTAMENTO
RURAL PATIO %
OTRA CALLES

DEPARTAMENTO Y PATIO

PATIO Y CALLES
RESULTADOS

KIT DE DIAGNOSTICO TUBO DE HEMATOCRITO
POSITIVO NEGATIVO POSITIVO NEGATIVO
X ){
FIRMA DE AUTORIZACION

Figura 26. Resumen de los datos obtenidos

Fuente: Tapia D. (2015). Santo Domingo - Ecuador
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