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RESUMEN

El presente trabajo tuvo como objetivo general determinar la prevalencia de Fasciola hepatica
en bovinos, el mismo que se desarrollo en las zonas rurales de Latacunga, con el fin de lograr
un eficaz manejo sanitario de los rebafios y mayores rendimientos productivos y como
objetivos especificos fueron determinar la presencia de fasciola hepatica mediante el método
helminto-ovoscopica de sedimentacion, establecer la relacion entre la prevalencia y los
factores procedencia y sexo y también elaborar el mapa epidemiolédgico. Se utilizaron 100
animales tomados al azar, a lo que se trato de llegar con esto es averiguar cuantos animales
presentaban este parasito. Para lo cual se procedié a tomar muestras de heces frescas de
bovinos, las muestras fueron obtenidas directamente del recto, fueron rotuladas y llevadas al
laboratorio aqui se procesaron las muestras en las que se emple6 la técnica de sedimentacion,
la cual consiste en tomar una pequefia muestra de heces en un vaso, afiadir agua destilada,
centrifugar y eliminar el sobrenadante, esto se lo repite las veces que sean necesario hasta que
el agua de la muestra que de clara, después se obtiene dos gotas de sobrenadante, se coloca en
un porta objetos, se coloca una gota de azul de metileno, un cubre objetos y se procede a
observar al microscopio. Como resultados se encontré que existe un porcentaje de 32% de
presencia de Fasciola hepatica en las zonas rurales de Latacunga, teniendo en cuenta las
variables medidas, se encontr6 que en machos el porcentaje de positivos fue de un 15.6 %,
mientras que un 84.4 % fue encontrado en hembras. El factor procedencia mostré una mayor
prevalencia en los cantones de Toacaso y Tanicuchi con 10 casos positivos respectivamente.
Al final de estudio se concluyd que la prevalencia de Fasciola hepatica en las zonas rurales de
Latacunga es de un 32%, lo cual obviamente indica que es un porcentaje alto.

Palabras claves: Fasciola hepatica, prevalencia, procedencia, variable, sexo.
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THEME: PREVALENCE OF FASCIOLA HEPATICA IN CATTLE IN THE RURAL
AREA OF LATACUNGA.
AUTHOR: Umatambo Caguano Joselyn Jazmin.

ABSTRACT

The general objective of this work was to determine the prevalence of Fasciola hepatica in
cattle, which was developed in the rural areas of Latacunga, in order to achieve an effective
sanitary management of herds and higher productive yields. The specific objectives were to
determine the presence of Fasciola hepatica by the helminth-ovoscopic sedimentation method,
to establish the relationship between the prevalence and the factors of origin and sex and also
to elaborate the epidemiological map. A total of 100 animals taken at random were used, and
the aim was to find out how many animals had this parasite. The samples were obtained
directly from the rectum, labeled and taken to the laboratory where the samples were
processed using the sedimentation technique, which consists of taking a small sample of feces
in a glass, This is repeated as many times as necessary until the water of the sample is clear,
then two drops of supernatant are obtained, it is placed in an object holder, a drop of
methylene blue is placed, a cover slip is placed and the sample is observed under the
microscope. As results, it was found that there is a percentage of 32% of presence of Fasciola
hepatica in the rural areas of Latacunga, taking into account the variables measured, it was
found that in males the percentage of positives was 15.6%, while 84.4% was found in
females. The origin factor showed a higher prevalence in the cantons of Toacaso and
Tanicuchi with 10 positive cases respectively. At the end of the study it was concluded that
the prevalence of Fasciola hepatica in the rural areas of Latacunga is 32%, which obviously
indicates that it is a high percentage.

Key words: Fasciola hepatica, prevalence, origin, variable, sex.
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2. JUSTIFICACION DEL PROYECTO

La Fasciola hepética pertenece a los parasitos que mas costos causa en la industria de la
ganaderia. Este padecimiento es calificado como asesino del ganado, debido a que varios
animales fallecen por esto. El valor de este padecimiento radica primordialmente, en las
pérdidas econdémicas causadas por los trastornos ocasionados al manejo de las funcionalidades
zootécnicas en los animales domésticos y la persistente confiscacion de higados en los

camales por motivo de este parasito.

La investigacion se realiz6 con el fin de determinar la prevalencia de Fasciola hepatica en el
ganado bovino en la zona rural de la cuidad de Latacunga, determinando ademas el valor de la
desparasitacion del ganado bovino y las medidas de control sanitario que se deben poseer con
los animales a lo largo de su alimentacién, con esto se lograra optimizar la calidad de la

produccion.

El control de enfermedades zoonoticas como la Fasciola hepatica, es un deber social que tiene
el Médico Veterinario con el productor para aumentar la calidad del producto cumpliendo con
el plan del buen vivir Art. 281 en el cual menciona que “La soberania alimentaria constituye
un objetivo estratégico y una obligacion del Estado para garantizar que las personas,
comunidades, pueblos y nacionalidades alcancen la autosuficiencia de alimentos sanos de
forma permanente, para ello serd responsabilidad del Estado: Prevenir y proteger a la
poblacion del consumo de alimentos contaminados 0 que pongan en riesgo su salud o que la

ciencia tenga incertidumbre sobre sus efectos” (1).

Es muy importante ademas entablar las pérdidas econdmicas en la produccion que perjudica
evidentemente al productor de ganado bovino y secundariamente a los productores y

consumidores de los 6rganos.

El médico veterinario tiene la obligacidn de prevenir y tratar enfermedades que se muestran
en los bovinos que son animales de produccion, al poseer animales sanos, se tiene carne de

calidad la cual garantizara la salud publica.



3. BENEFICIARIOS DEL PROYECTO

3.1. Directos:

e Propietarios de los 100 bovinos en los que se realizo la investigacion.

e La investigadora del proyecto.

3.2. Indirectos:

e Estudiantes de la carrera de Medicina Veterinaria de la Universidad Técnica de
Cotopaxi.

e Los habitantes de la zona rural de Latacunga.

4. PROBLEMA DE INVESTIGACION:

La prevalencia de parasitos en el hato bovino provocan pérdidas econdmicas en las
explotaciones pecuarias, estos perjuicios se traducen fundamentalmente en un deterioro de la

produccidn de las ganaderias.

La magnitud de las pérdidas por Fasciola hepatica depende de la fuerza de la infeccion. Las
pérdidas directas consisten en esencia en las patologias agudas que aparecen bruscamente y en

las muertes que provocan.

Como los animales latentemente enfermos no presentan signos que hagan suponer al
propietario la presencia de la enfermedad, entonces el tratamiento se omite. Las alteraciones
conducen segun la magnitud de la enfermedad, a una baja de peso de nivel variable y a una

disminucion cada vez mas grande de la produccion.

Actualmente la explotacion bovina constituye la entrada econdmica para muchas familias, por
lo que es de monumental trascendencia para los productores poseer ganado de calidad,
teniendo presente que todos los animales de este sector e inclusive de otras van al camal a ser

faenados, y esta carne es consumida por la sociedad.



El anlisis llevado a cabo durante el afio 2003 por el Instituto Plan Agropecuario, Facultad de
Veterinaria y Merial S.A. en 40 predios ganaderos de la zona norte y este de Ecuador reveld

que el 62.5% de los predios tenia presencia de Fasciola hepética (2).

En el Ecuador existen pocos estudios publicados sobre su incidencia, oficialmente el
ministerio de Agricultura estima una prevalencia de 10 —60 % de la poblacion bovina que se
encuentran afectadas por esta parasitosis, la misma que al tener un rango muy amplio nos ha
motivado a generar informacion sobre la realidad de este parasito que se encuentra afectando

la ganaderia y por ende la economia de los propietarios (3).

5. OBJETIVOS:

5.1. OBJETIVO GENERAL:

e Determinar la prevalencia de Fasciola hepatica en bovinos en la zona rural de
Latacunga, con el fin de lograr un eficaz manejo sanitario de los rebafios y mayores

rendimientos productivos.

5.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Determinar la presencia de fasciola hepatica mediante el método helminto-ovoscopica
de sedimentacion.
e Establecer la relacion entre la prevalencia y los factores procedencia y sexo.

e Elaborar el mapa epidemiolégico.

6. FUNDAMENTACION CIENTIFICO TECNICA

6.1. Definicion:

La fasciolosis es una enfermedad parasitaria, zoonotica, causada por el trematodo Fasciola
hepatica, que afecta a animales vertebrados herbivoros (vacas, ovejas, cabras, entre otros) y a

humanos (4).



Fasciola hepatica (Distomum hepaticum), la duela del higado (también denominada
saguaypé) es una especie de gusanos planos (duelas, trematodos) que infecta sobre todo a
bovinos, ovinos, caprinos, ocasionalmente también a caballos, perros, gatos y muchos otros
mamiferos domésticos y salvajes en todo el mundo, especialmente en areas himedas de las

regiones de clima templado (5).

La duela del higado es uno de los parasitos helmintos de los rumiantes domésticos mas
abundante y dafiino. En zonas endémicas propicias cerca del 100% de los ovinos y bovinos
pueden estar infectados. La prevalencia e incidencia en regiones particulares depende mucho
de las condiciones climaticas y ecoldgicas (p.ej. habitats para los hospedadores
intermediarios, fauna salvaje, etc.) y de la gestion del ganado (tipos de pastoreo, carga de los

pastos, etc.) (5).

6.2. Taxonomia:

Phylum: Platyhelminthes
Subphylum: Cercomeria
Superclase: Cercomeridea
Clase: Trematoda
Subclase: Digenea

Orden: Fascioliformes
Superfamilia: Fascioloidea
Familia: Fasciolidae
Subfamilia: Fasciolinae
Género: Fasciola

Especie: hepatica (6).



6.3. Morfologia:

Helminto trematodo adulto de un cuerpo ancho y aplanado dorso ventralmente de forma
folidcea, toma un color café, rosa o gris cuando se lo expone al formol; se encuentra
recubierto por espinas alrededor de su cuerpo (7), con una medida de 18-51 mm de largo por
4-13 mm de ancho, esta conformado de dos ventosas continuas, una ventral mas grande que
la oral y en su extremo craneal un estructura cdnica (boca), cerca de esta estructura el aparato
digestivo se divide en ramas primarias y secundarias (7,8) por debajo del poro ventral
encontramos al poro genital, (7), posee una bolsa de drganos reproductores en su interior, en
los que se encuentran representados ambos sexos, posee dos testiculos y un ovario, siendo un

parasito hermafrodita (7), convergen al poro genital ambos aparatos reproductivos (9).

El tegumento de la fasciola posee placas espinosas extendiéndose hacia el tejido muscular que
se encuentra subyacente y comunicandose hacia la superficie por unos estrechos canales

llevando el nombre de pericariones por llevar en su interior nacleos (10).

El ootipo se distingue hacia el final del primer tercio de su cuerpo y a su derecha visto por la
cara ventral, se sitla un ovario arborescente, en tanto que los testiculos, muy ramificados
ocupan toda la zona central de los dos tercios posteriores; sus dos conductos eferentes se

relinen para desembocar en una bolsa del cirro muy desarrollada (11).

Huevo: ovalado, de color amarillo parduzco debido a la pigmentacién biliar, de cascara fina
con un opérculo o casquete a través del cual el embridn abandona el huevo. Mide entre 130 y
150 um de longitud por 63 a 90 um de diametro (12).

Miracidio: tiene una forma parecida a la del adulto, con una papila conica en la parte

proximal; su cuerpo esta cubierto de cilios de gran movilidad y mide 128 por 25 um (13).

Esporoquiste: tiene forma oval, alargada, o a veces semiesférica, con un extremo redondo y

otro conico y mide 550 um (13).

Redia: miden de 1 a 3 mm de largo, presentan masas germinales en distintos grados de

desarrollo (13).



Cercarias: tienen una porcion anterior, o cabeza redondeada en reposo y alargada en actividad.
Se continda con una cola que le da gran movilidad, mide 270 a 340 um de largo por 270 de

ancho y la cola 700 um (14).

A las 8 semanas abandonan el caracol, nadan activamente por un medio liquido a través de la
cola van al pasto se adhieren perdiendo la cola y se enquistan (secretan sustancias

envolventes) en la vegetacion y entonces se transforman en metacercarias (14).

Metacercaria: mide aproximadamente 0.5 mm, es redondeada y estd cubierta por una

sustancia producida por glandulas cistégenas que forman la pared del quiste (12).

6.4. Ciclo bioldgico:

La F. hepética cumple un ciclo biolégico heteroxeno, para ello necesita la intervencién de un
hospedador intermediario como el caracol del género Lymnaea y uno definitivo que vendria a

ser el animal infectado que puede ser rumiante u otro mamifero (15,16).

La F. hepética se halla ampliamente distribuida debido a la capacidad de colonizacion que
posee el hospedador intermediario y su adaptabilidad a diversas regiones y climas (17), le
permite desarrollarse en sitios himedos especialmente en charcos y pantanos, lo que permite
que el ciclo de vida del parasito alcance su desarrollo en temperaturas 6ptimas dentro del
rango entre 10 y 30 °C (18), este parasito cumple su desarrollo en el higado de varias especies
hospedadoras definitivas (19).

El ciclo comienza cuando el animal infectado o el hospedador definitivo expulsa las heces con
los huevos de la F. hepética, formados en su interior un ovocito fecundado dentro de una
capsula operculada (9) y al tener humedad se formara dentro de los huevos una fase larvaria
ciliada interna llamada miracidio, que nada libremente para invadir e introducirse en el
caracol o huésped intermediario a través de su papila conica en el extremo proximal, si no
ingresa al hospedador en un lapso de 24 h la fase larvaria agota sus reservas energéticas y
muere (9,15).

En el interior de éste evoluciona a fase de cercaria, parecida a un renacuajo, que desarrolla
una cola util para su movilizacién y se desarrolla por completo en un tiempo aproximado de

uno a dos meses, ayudado de temperaturas calidas Optimas para su desarrollo (20), a pesar,



que se ha encontrado a hospedadores intermedios infectados de fases larvarias pertenecientes
a la familia Lymnae viatrix en altitudes entre 4000 y 4500 msnm (21), una vez culminado su
desarrollo abandona el caracol y nada a distancias cortas para adherirse a alguna planta,
perdiendo posteriormente su cola y transformandose asi en la fase larvaria denominada

metacercaria, que es la etapa final del parasito hasta que sea ingerido por el animal (9,22,23).

Una vez que los rumiantes u hospedadores definitivos ingieren el forraje o aguas infectadas
con metacercaria, inicia un nuevo ciclo en el tubo digestivo y al estar en contacto con el jugo
géastrico, el acido permite que la membrana o envoltura que rodea a la metacercaria se
disuelva dejando en libertad a la larva joven o fasciola juvenil. En esta nueva etapa, el
parasito atraviesa la pared intestinal hasta alojarse en la cavidad abdominal, posteriormente el
peritoneo y a la capsula de Glisson, para mas tarde penetrar en el higado en donde migra por
el parénquima durante cinco a seis semanas, transcurrido este tiempo se instalan finalmente en
los conductos biliares (15) donde alcanzan un estado adulto en un tiempo aproximado de tres
meses, para finalmente iniciar el proceso de oviposicion, los cuales son evacuados junto con
las heces al medio externo propagando la infeccion e iniciando un nuevo ciclo del parésito
(24,25,26).

6.5. Epidemiologia:

De todas las trematodiasis transmitidas por alimentos la fasciolosis presenta la mayor
distribucion latitudinal, longitudinal y altitudinal, comparada con otras enfermedades
parasitarias transmitidas por vectores. Dependiendo de la prevalencia de la enfermedad en
poblaciones que han sido previamente diagnosticadas, ya sea por métodos serolégicos o
coprolégicos, las zonas en donde se encuentran resultados positivos se las conoce como
regiones endémicas y se las divide en: hipoendémicas, mesoendémicas e hiperendémicas,
presentando una prevalencia de menos de 1%, 1% -10%, o mayor que 10%, respectivamente
(27).

La Fasciolosis es sefialada por los expertos como una infeccion parasitaria con una extensa
distribucion latitudinal, longitudinal y altitudinal alrededor de todo el mundo. Un punto a
considerar en las altas tasas de prevalencias de la Fasciola hepética, es la elevada capacidad
de adaptabilidad que tiene el caracol del género Lymnaea los diferentes pisos ecoldgicos de

los andes, pues se ha reportado que este se encuentra hasta los 4200 m.s.n.m (28).



La presencia de fasciolosis en una zona depende de varios factores entre ellos: biologicos,
topograficos, climaticos y humanos (manejo). El factor de mayor importancia es la presencia

del molusco Lymnaea que es el hospedador intermediario de la Fasciola hepatica (29).

Dentro de los factores bioldgicos que favorecen la incidencia y prevalencia de la parasitosis
estan: alta postura de huevos, la resistencia de las metacercarias en el ambiente, elevado nivel

reproductivo de los caracoles, presencia de bovinos en zonas infestadas (30).

Los factores climaticos que favorecen son: temperaturas encima de 10°C y zonas himedas.
Por lo que en invierno se disminuye la contaminacion de los pastos. Los factores topograficos
que favorecen son: areas himedas con fuentes de agua renovables y son desfavorables: las
areas secas. Dentro de los factores humanos que favorecen estan: falta de drenajes, falta de
alambrados, mal uso de productos fasciolicidas, falta de diagnéstico a los animales nuevos

que ingresan a una determinada zona (30).

6.6. Infeccién humana

La infeccion en los humanos se da por la ingesta de metacercarias que se encuentran ya sea
adheridas a las plantas acuaticas tal es el caso del berro, la lechuga, la alfalfa o por ingerir

agua sin ser pasteurizada proveniente de manantiales (31).

Otra manera de contagio se da por el consumo de higado mal cocido proveniente de un animal
infectado. En el ser humano este trematodo puede vivir mas de 10 afios llegando a la total
madurez cuando este tiene entre unos 3-4 meses de vida. A consecuencia de que los parasitos
adultos se encuentran habitando en el tejido hepatico con el tiempo se produce colangitis,
calcificaciones, transformaciones fibrosas, también obstrucciones del conducto colédoco lo
que desencadena en una ictericia y a veces termina en una anemia por la disminucion de
sangre que provoca la Fasciola hepatica al nutrirse de la sangre de su hospedador definitivo
(32).

6.7.Factores de riesgo para la transmision de la Fasciola hepética

Las parasitosis a nivel general se encuentran ligadas a la pobreza, la inadecuada higiene
personal y de los alimentos, viviendas insalubres, mala nutricion y carencia de servicios

basicos son los factores esenciales para que los distintos parasitos afecten a personas de
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diferentes edades siendo los mas susceptibles los nifios en los que provoca un desarrollo lento

y por ende afecta el rendimiento escolar (33).

6.8. Mecanismo de accién

Accidn expoliadora: esta accion tiene importancia debido a que el parasito es hematdfago, es
decir se alimenta de sangre de su huésped que puede provocar anemia e incluso también se

alimentan de bilis.

Accidn mecanica: La Fasciola hepatica obstruye los conductos biliares y por ende interrumpe

las secreciones del colédoco.

Accion irritativa y toxica: Importantes acciones ya que produce una intensa irritacion del
epitelio de los conductos biliares y se ve reflejada principalmente cuando se cuantifican los

eosindfilos sanguineos respectivamente (34).

6.9. Formas de presentacion de la fasciolosis bovina

La fasciolosis puede presentar tres formas clinicas, aguda, subaguda y crénica cuya aparicion
estd relacionada con la época del afio, la disponibilidad de metacercarias en los pastos y el
namero de metacercarias ingeridas. Esta clasificacion se basa principalmente en los hallazgos
de necropsia y depende del nimero de parasitos que se encuentran en el higado y de su estado
de desarrollo (35).

6.9.1. Fasciolosis aguda

La fasciolosis aguda se produce cuando las metacercarias recién ingeridas invaden el higado.
En infestaciones masivas, el traumatismo como consecuencia de los tuneles que han
producido las maritas en el higado y la consecuente reaccion inflamatoria provocan un cuadro
clinico grave caracterizado por dolor abdominal e inmovilidad total. En el examen post
mortem se observa exudado hemorragico en la cavidad abdominal, el higado aumentado de
tamafo, friable con depdsitos de fibrina; un elevado nimero de maritas pueden ser

recuperadas de la superficie de corte (36).
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Se trata de una hepatitis traumatica, producida por la migracién simultanea de nimeros muy
elevados de trematodos inmaduros y se observa mas al final del verano cuando pasan a la

hierba gran cantidad de cercarias (37).

6.9.2. Fasciolosis subaguda

La fasciolosis subaguda se debe a la ingestion de un nimero elevado de metacercarias durante
un periodo suficientemente largo como para no provocar un proceso agudo. Los brotes suelen
aparecer al final del otofio y principio del invierno. Los principales signos son: edema
submaxilar, pérdida de peso, palidez de las mucosas y dolor a la palpacion sobre la region del
higado (38).

6.9.3. Fasciolosis cronica

La fasciolosis cronica esta asociada con la presencia de trematodos adultos en los conductos
biliares, y se caracteriza por los clasicos signos clinicos de la infeccion por este trematodo
hepatico. Se produce una pérdida gradual de la condicién corporal, debilidad progresiva,
anemia e hipoproteinemia con la aparicién de edemas subcutaneos., principalmente en el
espacio intermandibular y en el abdomen. En la necropsia se aprecian los conductos biliares
engrosados y distendidos, repletos de trematodos adultos. En el ganado vacuno, los conductos
fibroticos se calcifican posteriormente para producir lo que parece una red de tuberias de
arcilla muy ramificadas (36).

6.10. Signos clinicos

Las infestaciones por Fasciola hepatica, presentan signos clinicos variables y depende de
varios factores. Se puede considerar, por una parte, la especie animal, los ovinos parecen
mostrar sintomatologia mas marcada que los bovinos y estas dos especies mas que equinos o

cerdos. Las manifestaciones pueden ser agudas o crénicas (7).

En los bovinos no es frecuente la aparicion de cuadros agudos o hiperagudos de fasciolosis.
Los signos clinicos relacionados con la presencia de este parasito son muy variables pudiendo
englobar desde alteraciones digestivas como diarrea o inapetencia, hasta mas generales como
baja condicion corporal, anemia o edemas en zonas declive. En esta especie los cuadros mas

frecuentes cursan de forma cronica (39).
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La fasciolasis aguda debida a la migracion de formas juveniles en el parénquima hepatico y
cavidad abdominal tiene relacion con la infestacion masiva de metacercarias, generalmente en
primo infestacion en animales jovenes, con presentacion estacional. Por lo general, el periodo
de incubacidn varia de 3 a 8 semanas, en este caso puede suceder que el primer signo evidente
sea la aparicion de varios animales muertos del rebafio, en posicion tipica de decubito
pectoral, los ollares apoyados en el suelo, como si el animal hubiera muerto durante el suefio,
puede confundirse con una enfermedad infecciosa como clostridiasis que puede ser una

complicacion (7).

La evolucidn de la fasciolasis subaguda es mas lenta, debido en parte a una infestacion menor
y a una mayor resistencia ligada a la edad, re infestacion y estado nutritivo. En este caso, la
anemia esta presente y se acusa signos de caquexia, al tiempo de que se manifiestan edemas
en las porciones bajas, edema intermandibular, o0 mal de botella, el cual por lo general es mas
potente en la fasciolasis cronica. La muerte puede ocurrir entre 10 y 18 semanas; en caso
contrario no ocurre y la enfermedad tiende a la cronicidad. Durante esta fase es importante la

anemia (7).

La forma cronica es la m&s comun en presentacion. Su evolucion es lenta y se da por consumo
de pastos contaminados en largos periodos de tiempo. Los signos son los siguientes: diarreas
irregulares, debilidad y anemia, pérdidas de peso, inapetencia, abdomen abultado, membrana
conjuntiva de color blanquecino o rosado palido, hinchazdn en la zona de la papada y pecho,

reduccion de la produccion de leche, edema submandibular (40).

6.11. Lesiones

En casos febriles de caso agudo el higado estd aumentado de volumen, con superficie
irregular y de colores variados, los ganglios linfaticos, hepaticos y mesentéricos estan
aumentados de tamafio y tumefactos. En casos cronicos los animales muertos estan anémicos
y caquécticos mostrando colecciones serosas del peritoneo, pleura y saco pericardico,
degeneracion celular y engrosamiento de los conductos biliares. En la infestacion méas grave
el higado tiene consistencia mas dura con depdsitos de masa mucosas pegajosas o0 granulares

de color gris sucio llena de fasciolas (7).
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En los bovinos la reaccion organica es mas energética que en el ovino en donde se produce
una reaccion tisular, fibrosis y calcificacion de los conductos biliares, que actuando como
como una barrera mecanica confieren una resistencia frente a futuras reinfestaciones. Las
lesiones por la Fasciola hepatica se puede dividir en dos categorias: fibrosis hepatica como
consecuencia de la fase migratoria y colangitis hiperplasica debido al traumatismo originado

por los trematodos adultos en la mucosa de los conductos biliares y la vesicula (7).

6.11.1. Fibrosis hepética

Se puede observar en todo el higado, aunque con mayor frecuencia en el I6bulo ventral por
donde es el lugar de entrada de las fasciolas. Las areas de fibrosis son irregulares y destruyen
la estructura hepética. La fibrosis isquémica es el resultado de la reconstruccion de las areas
de necrosis coagulativa y microtrombos originados por los trematodos. La grave erosion de la
mucosa que ocasionan las actividades de las fasciolas en los conductos biliares provoca una
energética reaccion inflamatoria, cuya reorganizacion es una fibrosis peribiliar. La fibrosis
monolobular consiste en la conexion de los espacios porta con tejido fibrdtico. Existen
filamentos blanquecinos que afectan a todo el higado, la lesion mas notoria es una flebitis de

la vena porta, cuya reorganizacion origina una intensa hipertension portal (35).

6.11.2. Colangitis hiperplasica

Algunas duelas pueden acabar encapsuladas por los tejidos y formar quistes del tamafio de
una nuez. Las fasciolas con sus ventosas y espinas producen una intensa irritacion de las
celulas epiteliales lo que conlleva a que la mucosa de los conductos biliares esté hiperplésica
y engrosada. En el bovino es caracteristica la calcificacion distrofica de los conductos biliares

que aparecen dilatados, engrosados y calcificados (41).

6.12. Diagndstico

El diagnostico de la fasciolosis en bovinos se puede realizar directamente en el animal vivo
basandose en los sintomas clinicos que presenta el animal y mediante las técnicas
coproldgicas que permiten visualizar huevos operculados tipicos del parasito y mediante la
necropsia, pero esto se realiza cuando el animal este muerto en donde se observa el tejido del
higado dafiado y la presencia de fasciolas. La informacién epidemiolégica y la presencia del

caracol son factores importantes que nos ayudan llegar a un diagndstico certero en un menor
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tiempo posible. La prueba seroldgica de ELISA puede ser atil en el diagndstico ya que
permite observar el incremento de la tasa de anticuerpos unas 2 semanas después de la

infestacion (42).

6.12.1. Diagnostico clinico

En primer lugar, hay que tener en cuenta que las formas agudas de la fasciolosis se suelen
producir en otofio, mientras que las formas cronicas se producen normalmente en invierno y
primavera. De esta forma, los sintomas pueden aparecer en otofio, en animales en extensivo o
semi extensivo, con signos de indigestion o diarrea. Estos signos suelen manifestarse en
animales jovenes y en areas humedas. Aparecen los procesos de anemia y alteraciones de los

pardmetros bioquimicos hepaticos, con incrementos de la bilirrubina (43).

Las manifestaciones clinicas dependen de la especie de animal afectado y del nimero y fase
de desarrollo de las fasciolas presentes en el higado. El valor de las enzimas hepéticas

depende de su sensibilidad, especificidad y estabilidad en el plasma (41).

La determinacion del valor de algunas enzimas hepéticas ha resultado ser beneficioso en el
diagnostico de hepatopatias en medicina veterinaria; por ejemplo, el incremento de la
glutamato deshidrogenasa indica un proceso agudo reciente; la aspartato amino transferasa y
el sorbitol deshidrogenasa aumenta durante la migracion de los vermes por el parénquima
hepatico. La gamma-glutamil transferasa aumenta cuando los trematodos se encuentran en los
conductos biliares. En ausencia de otros datos, el incremento de la glutamato deshidrogenasa

o la gamma-glutamil tranferasa indican fasciolosis aguda y subaguda o crénica (44).

6.12.2. Diagndstico de laboratorio

Puede realizarse en forma:
e Directa por la identificacion y cuantificacion de huevos de Fasciola hepatica.
e Indirecta mediante pruebas citolégicas e inmunolodgicas; se puede utilizar durante el

periodo de invasion del parésito (45).
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Para la identificacion de parasitos sean estos huevos, larvas o adultos existen varias técnicas
de identificacién cada una con ventajas y desventajas pudiendo clasificarlas de acuerdo a la
capacidad de concentrar los elementos, cuantificar la carga parasitaria, utilidad para
diagnosticar distintos estados evolutivos y la posibilidad de preparar frotis permanentes a
partir de las muestras. La eleccion de una o mas técnicas dependerd de que especie parasitaria

y que fase de su ciclo evolutivo se necesita diagnosticar (46).

6.13. Procedimiento para la obtencion de la muestra

Las muestras fecales en especies mayores deben ser obtenidas directamente del recto usando
guantes de palpacion rectal. En caso de no poder realizar la colectase le puede tomar del suelo
tomando en cuenta que debe pertenecer al paciente en cuestion y que sean frescas. La
cantidad de materia fecal depende de la técnica a realizarse normalmente se recomienda entre

unos 15 a 20 gramos (47).

6.14. Manejo de la muestra

Para el manejo de las muestras se utilizan preferentemente bolsas de plastico o frascos de
vidrio limpios de boca ancha, el material no debe de estar contaminado con tierra, agua u
orina, los frascos se colocan en lugares frescos, pues el calor del sol acelera los fendmenos de
fermentacién. Los datos que acomparian a la muestra deben de ser: nombre y direccion del
propietario, edad, sexo, estado fisioldgico y tipo de explotacion del animal (47).

6.15. Conservacion de la muestra

Los conservadores pueden ser fisicos o quimicos. Los medios fisicos de conservacion son las
temperaturas bajas, por ejemplo, a 4°C muchos estadios parasitarios pueden ser preservados al
menos por dos meses con un desarrollo minimo. A 10°C que normalmente es la temperatura
del refrigerador, las muestras podran examinarse en 24 y hasta 48 horas después de
evacuadas, en el caso de heces diarreicas éstas deberan examinarse en un lapso no mayor de
una hora (47).



16

6.16. Técnicas utilizadas

6.16.1. Frotis directo en heces frescas

Este método es sencillo, rapido y econémico porque para realizarlo, no requiere mucho

material. Es muy utilizado para el diagndstico de los protozoarios intestinales. En la practica

ha demostrado su eficacia cuando se utiliza lugol, para la busqueda e identificacion de quistes,

huevos y larvas. La muestra utilizada es tan pequefia que resulta ser poco representativa, por

ende, esto hace que se convierta en una fuerte limitante para este método (48).

Procedimiento

En cada extremo de un portaobjetos se colocan por separado, una gota de solucién
salina fisioldgica y otra de lugol.

Con un palillo se toma una muestra de 1 a 4 mg de heces y se mezcla con la solucién
salina, haciendo una suspension homogénea.

Se retiran las fibras y otros fragmentos gruesos.

Se efectua la misma operacion en la gota de lugol.

Se coloca el cubreobjetos.

Se observa al microscopio (48).

6.16.2. Técnicas de flotacion

Se usan soluciones de alta densidad como el sulfato de zinc, cloruro de sodio o usando la

solucion sacarosa, estos acttan haciendo flotar los huevos separandolos de los detritos fecales

(49).

6.16.2.1. Técnica de flotacién con solucion salina

Separar de la muestra de 2-5 gr. de heces en un vaso.

Agregar 15 ml de solucién salina saturada.

Disolver muy bien las heces con una paleta, hasta que quede una pasta uniforme.

Pasar la mezcla por una gasa estéril a un recipiente limpio y llenar un tubo de ensayo
con el liquido filtrado hasta el borde dejando un menisco convexo.

Eliminar con un palillo las burbujas o sustancias que flotan, colocar un cubreobjetos y
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esperar 15-30 min como maximo.
e Retirar cuidadosamente el cubreobjetos y colocarlo sobre un portaobjetos y observar al

microscopio con el objetivo de 10X (49).

6.16.2.2. Técnica de flotacion con solucion sacarosa

Preparacién de la solucion sacarosa:

Azlcar.................. 456 gr.
Agua destilada........... 355 ml
Fenol o Formol al 10%......... 6 ml

Calentar y mezclar hasta disolver el azicar evitando la ebullicion (49).
Procedimiento:

e Mezclar de dos a cinco gr. de heces en 15 ml de solucion sacarosa.

e Disolver muy bien las heces con una cucharilla hasta que quede una pasta uniforme.

e Pasar la mezcla por un colador en un recipiente limpio.

e Colocar en un tubo de ensayo con el liquido filtrado.

e Centrifugar a 1500 rpm durante 10 min.

e Colocar el tubo de ensayo en una rejilla y agregar mas solucion sacarosa hasta el borde
dejando un menisco convexo

e Eliminar con un palillo las burbujas u objetos flotantes.

e Colocar un cubreobjetos y esperar 10-20 min.

e Retirar cuidadosamente el cubreobjetos y colocarlo sobre u portaobjetos.

e Observar al microscopio (49).

6.16.3. Técnica de sedimentacion

Los métodos de sedimentacion se basan en la mayor densidad de los huevos de los treméatodos
que el detritus que se hallan en las heces, lo que permite concentrarlos en el sedimento tras
repetidos lavados. La adicion de un colorante de contraste al sedimento permite destacar el

color amarillo dorado de los huevos, normalmente se utiliza azul de metileno. EI método de
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sedimentacion se recomienda para el diagnostico de quistes de amebas y ciliados, huevos de
trematodos y de cestodos seudofilideos, ya que por su elevado peso no se detectan por las
técnicas usuales de flotacion (50).

Procedimiento

e Colocar de dos a cinco gr de heces en un vaso de precipitacion.

e Agregar 30 ml de agua destilada y homogenizar.

e Filtrar la solucidn a través de un colador y una gasa estéril.

e Adicionar 15 ml de agua destilada.

e Colocar la solucion en un tubo de ensayo y poner a centrifugar por 5 min a 2000
revoluciones por minuto.

e Sacar de la centrifuga y decantar el sobrenadante y restituir el volumen con agua
destilada.

e Volver a centrifugar a 2000 r.p.m. durante 3 minutos.

e Sacar el tubo de ensayo de la centrifuga, eliminar el sobrenadante y restituir el
volumen con agua destilada.

e Centrifugar a 2000 r.p.m. durante 1 minuto.

e Retirar el tubo de ensayo de la centrifuga y eliminar el sobrenadante.

e Conun palillo obtener dos gotas del sedimento y colocar en el portaobjetos.

e Afadir una gota de azul de metileno

e Colocar el cubreobjetos y observar al microscopio (51).

6.16.4. Técnica de Ritchie

Esté técnica también es conocida como técnica de formol éter y su uso esta estandarizado en
la mayoria de los laboratorios de Parasitologia. La técnica se basa en la separacion de las
heces en dos partes, conteniendo una de ellas los parasitos presentes en la muestra y en la otra
los restos fecales no utiles para nuestro estudio. Esta técnica estd indicada para la

investigacion de huevos y larvas de helmintos, asi como quistes de protozoos (52).
Procedimiento

e Enun mortero o en un tubo de boca ancha, tenemos que mezclar aproximadamente 2

gramos de muestras de heces, se coloca en un recipiente o vaso de precipitacion.
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e Se afiade 10 ml de solucién salina y se homogeniza y se filtra a través de la gasa
colocada sobre el embudo, recogiendo el filtrado en el tubo de ensayo.

e Se debe igualar el tubo de ensayo con el filtrado con otro de su mismo peso, y ponerlo
a centrifugar a 2.000 r.p.m. por 2 a 3 minutos.

e Se decanta el sobrenadante y se re suspende el sedimento con solucion salina, y se
centrifuga de nuevo, decantando y re suspendiendo 2 veces mas, hasta completar un
total de 3 veces.

e En la dltima decantacion, se agrega 6 mL de solucion de formol al 10%, se
homogeniza y se deja reposar 5 minutos, para luego agregar 3 mL de éter.

e Este tubo se tapa y se agita 30 segundos cuidadosamente para evitar que el material se
salga.

e Se centrifuga a 2.000 r.p.m. por 3 minutos.

e Al final se observa 4 capas, de lo cual con una pipeta Pasteur se recoge una porcién
del sedimento para mezclarlo con la solucion de lugol, que se deposita en la lamina
portaobjeto y lo examinamos al microscopio a 10X en un principio, y posteriormente a
40X (52).

6.16.5. Inmunodiagnostico

Dentro de estas técnicas serologicas se encuentran las de precipitacion, aglutinacion,
inmunofluorescencia, ensayo inmunoenzimatico (ELISA) y fijacion de complemento para el
diagnostico de la fasciolosis. La técnica mas tipica es el de ELISA con diferentes

modificaciones, utilizando antigenos somaticos o de excrecion-secrecion del parasito.

Las técnicas de inmunodiagnostico pueden ser de gran valor para detectar la infestacion por F.
hepética durante el periodo de prepatencia y para la realizacion de estudios epidemiolégicos.
Existen en el mercado pruebas de diagnéstico ELISA para utilizar con muestras de suero o
leche (41).

6.16.6. Diagndstico por necropsia

La necropsia es un método que permite llegar a un diagndstico certero en especial en animales

que recien han muerto.
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Fasciolosis aguda: Se observan hemorragias en el parénquima hepatico, producidas por la
migracion de los pardsitos inmaduros durante las primeras 8 semanas post-infestacion. El
higado se encuentra tumefacto, inflamado, con sangre coagulada y con numerosas lesiones.

Hay ademas hematomas subcapsulares, congestion venosa y peritonitis fibrosa (53).

Fasciolosis cronica: Los conductos biliares se encuentran aumentados de volumen y
engrosados especialmente los del I6bulo ventral. En el ganado vacuno es frecuente encontrar
conductos biliares calcificados, el tejido hepatico presenta una fibrosis generalizada y los

ganglios linfaticos hepaticos tienen una coloracion marron oscura (39).

6.17. Diagnostico diferencial

e Hepatitis necrotica infecciosa
e Enfermedades clostridiales

e Enterotoxemia

e Deficiencias de Cuy Co

e Ostertagiosis en bovinos (54).
6.18. Tratamiento en animales

La terapéutica de la fasciolosis debe ir dirigida, hacia las fasciolas adultas localizadas en los
conductos biliares, asi como contra las formas inmaduras en migracion por el parénquima
hepatico, con el fin de restaurar la funcion hepéatica. No todos los productos tienen la misma

eficacia contra todas las fases del desarrollo de la fasciola hepatica dentro del organismo (44).

En la fasciolasis aguda se debe elegir un producto muy eficaz contra las formas juveniles que
lesiona el parénquima hepatico, el farmaco de eleccion es el triclabendazol. En la fasciolasis
subaguda también se pueden emplear el clorsuldn, netobimin, nitroxinil, y la brotianida y en
los procesos cronicos se requiere un producto que sea eficaz contra los trematodos adultos
(35).

Se pueden emplear tratamientos fasciolicidas con fines terapéuticos o preventivos para evitar
los brotes. Todos los fasciolicidas tienen un tiempo de retiro de leche, es decir esta prohibido

comercializar productos y derivados provenientes de animales que hayan sido tratados (35).
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Si se usan fasciolicidas con mayor actividad frente a fasciolas de mas de 8 semanas, es
recomendable repetir el tratamiento porque, en poco tiempo, las fases juveniles que estan en
migracion en el parénquima hepatico daran lugar a nuevos paréasitos en los conductos biliares.
Por otra parte, hay que tener en cuenta que cuando se repiten los tratamientos con frecuencia

existe el peligro de desarrollo de resistencias a los fasciolicidas (55).

6.18.1. Farmacos utilizados

Triclabendazol: Es un compuesto especifico para Fasciola hepatica, con una dosis para ovejas
10mg/kg y bovinos 12mg/kg. Es muy eficaz contra todas las fases de fasciolosis en ovejas a
partir de los 2 dias y en bovinos a partir de las 2 semanas. A veces después de un programa

intensivo de control se desarrolla poblaciones de fasciolas resistentes al triclabendazol.

Albendazol: Antiparasitario de amplio espectro, en bovinos se utiliza 10-45 mg/kg por VO y
en ovinos de 7-15 mg/kg. Es ovicida y destruye cualquier huevo de fasciola presente en los
conductos biliares o en la luz de tubo digestivo. También se usa la netobimina en una dosis de
20 mg/kg (54).

Closantel: Es un compuesto con buenos resultados con una sola dosis tiene eficacia de 100%
contra Fasciola hepética. La dosis es en bovinos 5-15mg/kg por VO o intraruminal y en

ovinos de 2.5-7,5 mg/kg VO o intraruminal (54).

Clorsulon: Se administra en combinacion con ivermectina para el control de trematodos y
nematodos del ganado bovino. Su dosis es de 2 mg/kg por via SC, el mismo que es eficaz
contra los adultos y fasciolas inmaduras de 12-14 semanas. Es la unica sulfonamida que ha
manifestado eficacia sorprendente contra formas adultas e inmaduras de fasciolas. En bovinos
y ovinos su dosis es de 7 mg/Kg por VO (56).

Nitroxinil: Es un antiparasitario que espectro reducido. Es eficaz cuando se aplica por via
parenteral que por via oral. Actla principalmente contra formas maduras y menos contra

formas inmaduras. La dosis recomendada es de 10 mg/kg por via SC (56).
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Oxiclozanida: Tiene efectos significativos contra las fasciolas adultas, pero es inactivo contra

las formas inmaduras. La dosis es de 10 mg/kg (56).

6.19.

6.20.

Profilaxis

Eliminar al hospedador intermediario mediante la utilizacién de sulfato de cobre.
Drenar los prados para evitar que el agua se estanque y evitar pastorear el ganado en
zonas peligrosas.

Proporcionar a los animales agua de calidad.

Mantener un pastoreo rotativo.

Localizar y drenar los habitats de los hospedadores intermediarios.

Cada vez que se desparasiten a los animales realizarlo con diferentes productos para
asi evitar la resistencia.

En humanos evitar el consumo de vegetales crudos (57).

Importancia econdmica

La distomatosis hepatica constituye uno de los problemas més complicados que atraviesa la

industria pecuaria, por las siguientes razones.

Disminuye la produccién y productividad de los animales

Reduce el incremento del peso en animales jovenes.

Se devalua el capital pecuario debido a la mortalidad y predisposicion a contraer otras
enfermedades.

Deprime el apetito y produce un mal aprovechamiento de los alimentos debido a
deficientes indices de conversion.

Decomiso de higados parasitados, que se traduce en cuantiosas pérdidas econémicas.
Alteraciones en el ciclo reproductivo que se manifiesta en una disminucion de la tasa

de fertilidad y prefiez (45).
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Un estudio de las pérdidas econdémicas debido a la infeccion del ganado por Fasciola hepatica,
en Camboya, muestra que en areas con prevalencia mayores al 30%, la ganancia de peso por
afio se reduce entre 30 a 40 kg, la tasa de prefiez decrece en 10% Yy, en promedio 2,5 kg de
higado se pierden para el consumo. Por otro lado, se calculé que el impacto benéfico del

tratamiento de ganado esta en un rango de 77 a 99 ddlares por animal. (17).

6.21. Resumen del estado del arte del estudio del problema

En un ensayo titulado Evaluacion de las prevalencias aparentes secuenciales de Fasciola
hepatica en bovinos y ovinos post tratamiento antiparasitario, dela Comunidad de Guapcas en
la provincia de Chimborazo la comunidad de Guapcas en la provincia de Chimborazo,

concluy6 con una prevalencia aparente final de 54,44% en bovinos (58).

En un estudio titulado Prevalencia y factores asociados a la Fasciola hepética y otras
parasitosis intestinales en la comunidad de Tarqui —2011, se obtuvo una prevalencia del
11,8% de fasciolosis bovina (3).

En un ensayo que lleva por titulo Prevalencia de fasciolosis y paramphistomosis en el ganado
lechero de tres distritos de la provincia de Oxapampa, Pasco, revela una prevalencia del
10,2% de fasciolosis (59).

En un estudio titulado como Prevalencia de Fasciola hepética y paréasitos gastrointestinales en
bovinos de las cuencas ganaderas de Leyva, Ventilla y Pomacochas, regibn Amazonas

concluye con un 59, 5% de prevalencia de Fasciola hepatica (22).

En un estudio realizado en la ciudad de Riobamba, con el tema “Incidencia de Fasciola
hepatica en las empresas de rastro de la provincia de Chimborazo”, se obtuvo que; en el afo
2011 en un periodo de 8 meses de un total de 21421 bovinos se detectd una incidencia del
13%, en las empresas de rastro de la provincia de Chimborazo de animales destinados al

sacrificio (60).

7. VALIDACION DE LA HIPOTESIS

Se valida la hipotesis H1 donde existe prevalencia de fasciola en la zona rural de Latacunga.
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8. DETERMINACION DE VARIABLES

Las variables analizadas fueron edad, sexo y condiciones de humedad edafica.

8.1. Sexo: Para determinar la presencia de Fasciola hepéatica segun el sexo se distribuy6 los

bovinos en dos grupos:
Grupo 1. Machos.
Grupo 2. Hembras

8.2. Edad: Para determinar la presencia de Fasciola hepéatica segun la edad se distribuy6 los

bovinos en dos grupos etarios:
Grupo 1. Animales < 1 afio
Grupo 2. Animales > 1 afio

8.3.Condicién de humedad edéfica: Para determinar la presencia de Fasciola hepética

segun la condicion de humedad edéfica se distribuy6 los bovinos en dos grupos:
Grupo 1. Presencia de charcos de agua.

Grupo 2. Ausencia de charcos de agua.

9. METODOLOGIAS Y DISENO EXPERIMENTAL:

9.1. METODOLOGIA

9.1.1. Area de investigacion.

El presente trabajo de investigacion se realizé en la provincia de Cotopaxi, Canton Latacunga
en la zona rural que cuenta con diez parroquias las cuales son: Alaquez, Belisario Quevedo,
Guaytacama, Joseguango Bajo, Mulal6, 11 de Noviembre, Poal6, San Juan de Pastocalle,

Tanicuchi, Toacaso.
El cantdn Latacunga tiene una ubicacién geogréfica:
e Latitud SO° 56'6.76"

e Longitud O78° 36' 55.94"
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e Altitud 2850 msnm
La temperatura media anual es de 13° Centigrados.
9.1.1.1. Limites
e Al norte la Provincia de Pichincha.
e Al sur el Canton Salcedo.
e Al este, la Provincia de Napo.
e Al oeste, los cantones Sigchos, Pujili y Saquisili (61).
9.1.1.2. Unidad experimental.

Para el desarrollo de este proyecto de investigacion se utilizd 100 animales sin limite de edad,
a los cuales con el consentimiento del duefio se les realiz6 el examen para determinar la

presencia de Fasciola hepética.

9.2. Disefio de la investigacion.

9.2.1. Método de investigacion

En la presente investigacion, se tomo muestras de heces de 100 animales, el cual se llevo a
cabo mediante un muestreo no probabilistico, conocido por conveniencia 0 sujetos

disponibles, sin importar su edad o sexo.

Para lo cual se aplico la siguiente ecuacion:
# De Casos positivos a Fasciola hepatica
Prevalencia = ------=---m-msmm e x 100

# Total de animales muestreados
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9.2.2. Tipo de investigacion

9.2.2.1. Investigacion Exploratoria

Se realizara en el lugar de los hechos ya que no se posee informacidn actualizada y concreta
por lo que se aplicard la investigacion de campo, la cual sirve para relacionar la

investigacion desconocida (62).
9.2.2.2. Investigacion Descriptiva

No habra manipulacion de variables, estas se observardn y se describirdn tal como se
presenten en el ambiente natural. Ademas se valdra de algunos elementos cuantitativos y

cualitativos (62).

9.3. Técnicas de Investigacion

9.3.1. Técnicay procedimiento para la recoleccion de datos

9.3.1.1.Recolecta de muestras de heces de bovinos

Las colectas de muestras de heces de bovinos que habitan en las zonas rurales de Latacunga
fueron tomadas directamente del recto de los animales, para esto se utiliz6 guantes

ginecoldgicos y el animal estuvo completamente inmovilizado haciendo uso de cuerdas.
9.3.1.2. Rotulacion de las muestras

Cada muestra tenia su numero respectivo para asi evitar confusiones al momento de

procesarlas.
9.3.1.3. Método de laboratorio

Para el respectivo analisis se utilizd la técnica de sedimentacion que consto del siguiente

protocolo:

9.3.1.3.1. Técnica de sedimentacion:

e Tomar de dos a cinco gr. aproximados de heces y colocar en un vaso de precipitacion.
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e Agregar 30 ml. de agua destilada y homogenizar.

e Filtrar la solucidn a travées de un colador y una gasa esteéril.

e Adicionar 15 ml. de agua destilada a la solucion filtrada y homogenizar.

e Colocar la solucion en un tubo de ensayo y poner a centrifugar por cinco minutos a
2000 r.p.m. (Revoluciones por minuto).

e Sacar de la centrifuga y eliminar el sobrenadante y restituir el volumen con agua
destilada.

e Volver a centrifugar a 2000 r.p.m. durante tres minutos.

e Sacar el tubo de ensayo de la centrifuga, eliminar el sobrenadante y restituir el
volumen con agua destilada.

e Centrifugar a 2000 r.p.m. durante un minuto.

e Retirar el tubo de ensayo de la centrifuga y eliminar el sobrenadante.

e Obtener dos gotas del sedimento con un palillo y colocar en el portaobjetos.

e Afadir una gota de azul de metileno

e Colocar el cubreobjetos y observar al microscopio.

e Finalmente registrar las muestras positivas y negativas.

10. ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS.

Este proyecto de investigacion fue realizado con un disefio al azar el cual se dio al realizar un
analisis de laboratorio de Fasciola hepatica a 100 bovinos sin importan condicion fisica, edad

0 SeXo.

En la Tabla 1, se muestran los resultados obtenidos y se detalla que de 100 animales a los
cuales se les realizd el analisis de laboratorio, 32 de ellos resultaron positivos lo que
representa un 32% y 68 resultaron negativos, lo que es un 68%.
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Tabla 1. Prevalencia de Fasciola hepatica en las zonas rurales de Latacunga

Casos Numero Total (%0)
Positivos 32 32%
Negativos 68 68%
Total 100 100%

Fuente: Directa

Una vez evaluadas las variables, en la Figura 2, se observa que el indice de prevalencia es alto
con un 32% en comparacion con el obtenido en un estudio por Arteaga (45), donde se obtuvo
una prevalencia de 8,95%, esto comprueba que los indices de prevalencia presentan variacion
porque hay que tomar en cuenta las condiciones ambientales de cada una de las zonas de
muestreo.

120%
100%
80% +——
60% +——
40% +—
20% —

0% .
Total Positivos Negativos

Figura 1. Prevalencia de Fasciola Hepética

Fuente: Directa

10.1. Determinacion de la prevalencia de Fasciola hepética segun la variable de sexo.

En la Tabla 2, se detallan los resultados obtenidos referente a la variable del sexo de los
animales, arrojan que existe un total de 5 animales machos que resultaron positivos a
Fasciola hepatica los cuales representan un porcentaje del 15.6%, 7 machos resultaron
negativos con el 10.3 %. Por otro lado un total de 27 hembras resultaron positivas dando

como porcentaje el 84.4% y 61 hembras resultaron negativas con el 89.7%.
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Tabla 2. Determinacion de la presencia de Fasciola hepatica en relacién a la variable de sexo de los animales.

SEXO DE LOS PRESENCIA DEL PARASITO
BOVINOS
POSITIVOS % NEGATIVOS %
MACHOS 5 15.6% 7 10.3%
HEMBRAS 27 84.4% 61 89.7%
TOTAL 32 100% 68 100%

Fuente: Directa

En el caso de esta variable de sexo, en la Figura 2, se demuestra que en el caso de los
animales positivos existe un mayor porcentaje en hembras que en machos. Moscoso (63),
demostré resultados que indicaban que las hembras presentaron mayor porcentaje positivas a
Fasciola hepatica, por lo que ambas investigaciones muestran que esto se debe a que hay mas

hembras que machos en los hatos debido al tipo de produccion que hay en la region.

100,0%
90,0%
80,0% —
70,0% —
60,0% —
50,0% —
40,0% —
30,0% —
20,0% —
10,0% - EEEEE— —

0,0% - T T )
MACHOS HEMBRAS MACHOS HEMBRAS
POSITIVOS POSITIVAS NEGATIVOS NEGATIVAS

Figura 2. Variable sexo
Fuente: Directa
10.2. Determinacion de la prevalencia de Fasciola hepatica segun el lugar de

procedencia.

En la Tabla 3 y Figura 3, se muestra que mediante el analisis de los datos recolectados en las
zonas rurales de Latacunga se puede observar que los cantones con mayor prevalencia de

Fasciola hepética son Toacaso y Tanicuchi con 10 casos positivos.



Tabla 3. Determinacion de la presencia de Fasciola hepatica segun el lugar de procedencia.

PARROQUIAS POSITIVOS NEGATIVOS TOTAL PORCENTAJE

POSITIVOS NEGATIVOS

TOACASO 10 0 10 10% 0%
SAN JOSE DE 2 8 10 2% 8%
PASTOCALLE

MULALO 3 7 10 3% 7%
TANICUCHI 10 0 10 10% 0%
GUAYTACAMA 2 8 10 2% 8%
ALAQUEZ 1 9 10 1% 9%
POALO 0 10 10 0% 10%
ONCE DE 2 8 10 2% 8%
NOVIEMBRE
BELISARIO 0 10 10 0% 10%
QUEVEDO
JOSE GUANGO 2 8 10 2% 8%
BAJO
TOTAL 32 68 100 32% 68%

Fuente: Directa
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Figura 3. Porcentaje de animales segun el lugar de procedencia.

Fuente: Directa

10.3. Determinacion de la prevalencia de Fasciola hepatica segin la variable de la
edad.

En la Tabla 4, se muestra que los resultados de la variable de edad, arrojan que existen 7
animales positivos a Fasciola hepatica dando un porcentaje del 21.9% que se encuentran en
la edad < a 1 afio, por otra parte 8 resultaron negativos con el 11.8%. Los animales que se
encuentran en el rango de > a 1 afio resultaron en un total de 25 positivos con el 78.1% y 60

resultaron negativos siendo el 88.2%.

Tabla 4. Determinacion de la presencia de Fasciola hepatica en relacién a la variable de edad de los animales.

EDAD DE PRESENCIA DE LA ENFERMEDAD
LOS
POSITIVOS % NEGATIVOS %
BOVINOS
< 1ANO 7 21.9% 8 11.8%
>1 ANO 25 78.1% 60 88.2%
TOTAL 32 100% 68 100%

Fuente: Directa
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En la Figura 4, se observa que en el caso de esta variable, al categorizarla por edades se
demuestra que en el caso de los animales positivos existe un mayor porcentaje en aquellos que
tienen mas de 1 afo. Ticona, Chavez, Casa, Chavera, y Li (16), demostraron resultados que
indicaban que los animales mayores a 1 afio presentaron mayor porcentaje de pacientes
positivos a Fasciola hepética, por lo que se demuestra que los animales mayores a 1 afio son

mas propensos a infectarse de Fasciola hepatica.

Esto puede deberse al factor tiempo ya que se puede apreciar una tendencia a incrementar los

niveles de infeccion con la edad.
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Figura 4. Porcentaje de los animales tanto positivos como negativos por edades.

Fuente: Directa

10.4. Determinacion de la prevalencia de Fasciola hepética segun la variable de la
condicion de la humedad edafica.

Los resultados obtenidos referente a la variable de la condicion de la humedad edafica, arrojan
que existe un total de 21 animales que resultaron positivos con la presencia de charcos los
cuales representan el 65.6%, 39 animales resultaron negativos con el 57.4%. Por otro lado un
total de 11 animales resultaron positivos con la ausencia de charcos dando el 34.4% y por

ultimo 29 animales resultaron negativos con el 42.6% que se muestra en la Tabla 5 y Figura 5.
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Tabla 5. Determinacién de la presencia de Fasciola hepatica en relacion a la variable de la condicién de la
humedad edéfica.

CONDICION DE PRESENCIA DE LA ENFERMEDAD
LA HUMEDAD
. POSITIVOS % NEGATIVOS %
EDAFICA
PRESENCIA DE 21 65.6% 39 57.4%
CHARCOS
AUSENCIA DE 11 34.4% 29 42.6%
CHARCOS
TOTAL 32 100% 68 100%

Fuente: Directa

Los porcentajes positivos se comparan a los obtenidos por Pacheco (42), los cuales fueron de
31% de animales infectados con ausencia de charcos, mientras que para los animales con

presencia de charcos nos muestra un resultado del 41% de infectados.

Segun estas comparaciones, se puede decir que estos parasitos afectan con mayor intensidad a
los animales donde se encuentran zonas con presencia de charcos lo cual es logico ya que
estos pardsitos necesitan de su hospedador que son los caracoles que se encuentran en los

charcos.

70,0%

60,0% —

50,0% +——

40,0% —
30,0% —
20,0% +—

10,0% +—

0,0% T
PRESENCIA DE AUSENCIA DE CHARCOS PRESENCIA DE AUSENCIA DE CHARCOS
CHARCOS POSITIVOS POSITIVOS CHARCOS NEGATIVOS NEGATIVOS

Figura 5. Porcentajes de los animales tanto positivos como negativos en la variable de la condicion de la
humedad edéfica.

Fuente: Directa
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11. CONCLUSIONES

Al terminar el proyecto de investigacién se tuvo como resultado que la prevalencia de
Fasciola hepéatica en las zonas rurales de Latacunga mediante el método de

sedimentacion es de un 32%, lo cual obviamente indica que es un porcentaje alto.

Al tomar en cuenta los resultados de las variables de sexo, el 15.6% de los machos
resultaron positivos al parasito mientras que las hembras un 84.4% concluyendo que
este parésito se encuentra en mayor cantidad en las hembras debido a que en la zona

rural de Latacunga tiene una mayor produccion lactea.

Segun el mapa epidemiolégico se puede determinar que la mayor infeccion del
parésito de Fasciola hepatica se obtuvo en la parroquia de Toacaso y Tanicuchi.

12. RECOMENDACIONES

Se debe realizar examenes coprolégicos para poder aplicar un programa de

desparasitacion adecuado.

Realizar un adecuado drenaje en los potreros con el fin de minimizar la carga de
Fasciola hepatica, tomando en cuenta que la condicion de la humedad edafica es un

factor para el habitat de este parasito.

Aplicar un programa de desparasitacion enfocado al grupo de edad de < 1 afio a fin de
minimizar la carga de Fasciola hepética, tomando en cuenta que se incrementa los

niveles de infeccion con la edad.
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Anexo 3. Toma de muestras Anexo 4. Centrifugacion de muestras

Anexo 5. Muestras positivas a Fasciola Hepatica vistas al microscopio

Positivo 1 Positivo 2

Positivo 4
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Positivo 5

Positivo 6
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Positivo 11

Positivo 12

Positivo 13

Positivo 15
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Positivo 17

Positivol8

Positivo 21
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Positivo 24

Positivo 23

Positivo 26

Positivo 25

Positivo 28

Positivo 27
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Positivo 29

Positivo 30
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