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|. INTRODUCCION

En salud publica las enfermedades parasitarias en los animales domeésticos
son de vital importancia debido al riesgo de transmision al ser humano. La
Ancilostomiasis canina es una enfermedad parasitaria que produce la larva
migrans cutanea en el hombre, y, es importante diagnosticar mediante el uso de
métodos confiables de laboratorio, debido al contacto directo del humano, en
especial de nifios, con sus mascotas, por lo que es responsabilidad del profesional
dedicado a la salud animal, confirmar cada caso de parasitosis, para dar el

tratamiento especifico y establecer medidas de control y preventivas adecuadas.

Medir la eficacia de los métodos de laboratorio para diagnostico de
enfermedades y mas aun tratandose de una parasitosis que es endémica en
nuestro pais; en el que factores como el clima y la pobreza extrema en areas
marginales contribuyen de forma ideal para su propagaciéon es de suma

importancia.

El propésito de este trabajo de investigacion es evaluar dos métodos no
convencionales de diagnostico para determinar la presencia de Ancylostoma sp.
en heces de perros con signos de parasitosis; en un hospital veterinario de una
zona residencial de la ciudad, proporcionando informacion que sera de utilidad
para ampliar la aplicacién de métodos de diagndstico, siendo una guia a tomar en

cuenta para investigaciones siguientes en el campo parasitoldgico.



Il. HIPOTESIS

El método de Stoll y el método Difasico de Rivas son eficaces para el diagnéstico

de Ancilostomiasis canina.



[ll. OBJETIVOS

3.1 Objetivo general

e Evaluar el uso de dos métodos no convencionales de diagndéstico para

Ancilostomiasis canina.

3.2 Objetivos especificos

e Establecer la presencia de huevos de Ancylostoma sp. en perros con signos de

parasitosis en heces; utilizando los métodos de Stoll y el método de Rivas.

e Determinar el porcentaje de Ancilostomiasis canina en perros muestreados

utilizando los dos métodos de diagndstico.

e Evaluar la concordancia del método de Rivas con el método de Stoll para el
diagnéstico de Ancilostomiasis canina.



IV. REVISION DE LITERATURA

4.1 Ancilostomiasis canina

El agente causal es Ancylostoma caninum, un parasito del perro, canidos

silvestres y gatos del nuevo mundo.
4.2 Clasificacion taxondmica
4.2.1 Phyllum Aschelminthes
4.2.2 Clase Nematoda
4.2.3 Orden Strongylida
4.2.4 Familia Ancylostomatidae
4.2.5 Genero Ancylostoma
4.2.6 Especie A. caninum

Poseen capsula bucal bien desarrollada, provista de placas quitinosas
cortantes en su margen ventral. El extremo anterior adopta una curvatura tipica en

sentido dorsal. Los Ancilostomas miden 1-2 cm y son de color gris rojizo.

Los machos de A. caninum miden de 10 a 13 mm de longitud, y las hembras de
14 a20.5 mm. (1)

El extremo anterior esta curvado dorsalmente en forma de gancho, y la boca
tiene un par de placas cuticulares dorsales, cada una de ellas con tres dientes
afilados de los cuales el mas externo es el mas grande; hay un par de dientes
triangulares dorsal y centralmente dentro de la cdpsula bucal. Las espiculas de
los machos miden 0.9 mm de longitud. La vulva esta cerca del tercio medio y

posterior del cuerpo. Los huevos miden 56 — 65um por 38 — 43 um, y contiene



cada uno de ellos, 8 células en el momento de la postura. Los huevos se eliminan

en una fase temprana de la embriogénesis. (10)
4.3.1 Ciclo evolutivo

Las hembras maduras depositan alrededor de 16,000 huevos por dia. Los
huevos de Ancylostoma caninum salen con las heces, pero es necesario que se
disperse el bolo fecal. El suelo ligeramente arenoso, con bastante humedad y
oxigeno es el que mas le favorece; la temperatura optima es entre 23 a 30°C. La
primera larva se desarrolla en un dia, se alimenta de bacterias y muda para llegar
al segundo estado larvario (ambas con eso6fago rabditiforme) para dar lugar al
tercer estado larvario; éste conserva la muda de la segunda larva, ya no se
alimenta y la muda le sirve de proteccion, en 22 dias a 15°C, o en dos dias, a 20 0
a 30°C. (12)

La L3 logra infestar al huésped por via cutanea, mucocutanea, translactea,
transuterina o por via oral; sigue la ruta linfatica pasando al corazén y los
pulmones, en donde a través de los capilares pasa a los alvéolos, sigue su
migracion por bronquiolos, bronquios, traquea y faringe, en donde es deglutida,
para llegar al intestino. Esta migracion tarda desde dos dias hasta una semana.
Las larvas que penetran por el intestino generalmente pasan por las glandulas de
Lieberkhiin del intestino delgado y luego de dos dias regresan al lumen del
intestino, muda tres dias después de la infestacion y llegan a adultos; el periodo
prepatente es de 15 a 18 dias en perros jovenes y de 15 a 26 dias en perros

adultos. El periodo patente es de 6 a 12 meses. (12)
La transmision puede llevarse a cabo por cinco vias:

Por via oral la infestacion de los perros tiene lugar cuando las L3, se ingieren,
debido a los habitos alimenticios de los perros. Una vez ingeridas, las larvas
mudan en el estbmago y pasan al intestino y comienzan su alimentacion,
introduciendo en su capsula bucal penachos de mucosa. El tejido es digerido por

la accion enzimética, deglutido y absorbido a través de las microvellosidades del
5



epitelio. Por accion de un polipéptido anticoagulante, producido por la glandula
cefélica e inyectado en la herida, que provoca una hemorragia continua en el

lumen intestinal, como consecuencia de las mordeduras. (5)

La sangre comienza a aparecer en las heces hacia el dia 8 post infestacion y
alcanza un maximo en los dias 23 a 25. La maxima pérdida de eritrocitos precede
al comienzo de la produccién de huevos, en cuyo momento las necesidades

nutritivas de la hembra son maximas. (11)

Por via cutanea las larvas penetran a través del foliculo piloso, generalmente
abandonandolos justo por encima de las glandulas sebaceas, y emigrando hacia
la dermis y la hipodermis, rica en capilares sanguineos y linfaticos, y son
transportadas por el sistema venoso al corazén y a los pulmones. Las larvas
penetran a los alvéolos y migran hacia los bronquiolos, bronquios y traguea desde
donde son deglutidos y maduran en el intestino delgado. La muda al L4 se
produce después de que las larvas llegan a los alvéolos (48 horas), y éstas se
encuentran en gran numero en el intestino, en el cuarto dia post - infestacion.
Esta da lugar a los adultos inmaduros, y se produce al sexto dia, los 6rganos
reproductores se evidencian en los gusanos adultos sobre el duodécimo dia, y los

gusanos maduros comienzan a aparecer unos 17 dias después de la infestacion.

()

Por via mucocutanea las L3 penetran por mucosas como la conjuntival,
gingival, prepucial y vaginal llegando a capilares sanguineos y linfaticos donde son
transportadas del sistema venoso al corazén y los pulmones para luego ser

deglutidos y llegar al intestino donde maduran y pasan a L4. (13)

Por via intrauterina o Prenatal las L3 permanecen latentes en el higado hasta
que los cachorros nacen, en cuyo momento tiene lugar la parte pulmonar de la
migracion, llegando al intestino y alcanzando su madurez en L4 mientras los

cachorros son aun muy jévenes. (11)



Por via transcalostral o lactogénica las L3 que estan en las glandulas mamarias
penetran en las cisternas lacteas, desde donde pasan con el calostro y la leche de
los cachorros, en un periodo de 3 semanas, al cabo de cuyo plazo, ya no quedan

mas larvas. (5)
4.3.2 Definicion

La Ancilostomiasis es una enfermedad parasitaria del perro causada por
Ancylostoma caninum que se localiza en el intestino delgado y se caracteriza por

su hematofagia voraz, lo que ocasiona anemia y eosinofilia marcada. (2)

Su importancia en salud publica radica en la lesién dermatol6gica que ocasiona
en el hombre, que produce escoriacion e inflamacion; ésta zoonosis se denomina
larva migrans cutdnea y se da principalmente en zonas tropicales y sub tropicales

endémicas.

La dermatitis verminosa por larva migrans cutanea en el humano es una
afeccidon causada por la penetracion en la piel de L3, que se adquieren al entrar en
contacto con el suelo contaminado y la larva suele quedar restringida a la piel, ya
gue el hombre es un huésped circunstancial y el parasito no puede completar su

ciclo vital. (5)
4.3.3 Signos clinicos

Una de las manifestaciones clinicas caracteristicas y frecuentemente fatales,
de la infestacién por A. caninum en cachorros jovenes es una anemia normocitica
normocromica y aguda, seguida por microcitica hipocrémica. Los cachorros que
sobreviven desarrollan alguna inmunidad y muestran signos clinicos mas leves.
Sin embargo, los animales debilitados y desnutridos pueden seguir presentando

un bajo rendimiento y sufrir anemia cronica. (2)

Los perros adultos bien nutridos pueden albergar pocos vermes sin mostrar
signos y tienen una importancia especial como fuente directa o indirecta de la

infestacioén en cachorros.



La diarrea es oscura, alquitranada, acompanando a las infestaciones graves,
membranas mucosas palidas, constipacion, anemia, anorexia, emaciacion,

debilidad, tos seca, crecimiento reducido, pelo seco y aspero. (15)

La infestacion prenatal y calostral puede producir anemias graves,
acompafnadas de coma y muerte, a las tres semanas del nacimiento. La anemia,
puede estar acompafiada de edema, debilidad general y emaciacion. En las
tltimas fases de la enfermedad, se puede incluir eosinofilia. Puede observarse
prurito de la piel en las areas de dermatitis causada por la penetracion de las
larvas. La muerte se presenta precedida por marcada debilidad y extrema palidez

de las membranas mucosas (12)

En la dermatitis verminosa por larva migrans cutanea en humanos, el signo
clinico tipico es una lesién lineal serpenteante y migratoria acompafiada de prurito

y conocida como erupcion reptante. (8)

El eritema aparece de 3 a 4 cm del lugar de penetracion y la larva suele estar
situada de 1 a 2 cm del lugar de la erupcién. El periodo de incubacion es

desconocido, y oscila, desde horas hasta incluso varios meses.

Las complicaciones de la larva migrans cutanea son el impétigo, reacciones
alérgicas locales y generales en algunos casos, pueden producirse un sindrome
de Loffler (infiltrados pulmonares transitorios). Las zonas afectadas con mayor
frecuencia son los pies, los gluteos y muslos, mientras que su aparicion en la cara

es rara. (12)
4.3.4 Patogenia

La importancia de Ancylostoma sp. deriva de su capacidad para ingerir sangre
del intestino (cada adulto de Ancylostoma produce cada dia una pérdida de sangre

de 0,01-0,2 ml), lo cual produce serias lesiones en la mucosa.

Los Ancilostomas son esencialmente hematodfagos, pero cada dia se considera

mas su caracter histéfago. La pérdida de sangre se inicia a los 8 dias post
8



infeccion, cuando se ha desarrollado la capsula bucal que permite a las larvas
inmaduras fijarse profundamente a la mucosa intestinal, hasta alcanzar los vasos
sanguineos, originando ruptura de capilares y hemorragias. Cada nematodo
exfolia hasta 0.2 ml de sangre al dia lo que puede conducir anemia intensa
principalmente en cachorros. Ademas, cambian constantemente de lugar, por lo
que el area que abandonan, continua sangrando algun tiempo después, ademas
utilizan la sangre como fuente de oxigeno, lo que incrementa el volumen sustraido,

de modo que la anemia puede ser intensa con infecciones graves. (5)

En perros adultos, cuando la infeccion es ligera, la anemia es leve y cronica,
puesto que la respuesta eritropoyética de la médula 6sea puede compensar bien
la pérdida de elementos sanguineos. Al comienzo de la infeccién, la anemia por
Ancilostomas es de naturaleza normocitica-normocromica; no obstante, a medida
que se van agotando las reservas de hierro del hospedador, se torna microcitica
hipocrbmica. En ocasiones, especialmente en infecciones intensas, las
secreciones anticoagulantes de los Ancilostomidos que pasan a la circulacion del

hospedador pueden alterar la coagulacién normal. (5)
4.3.5 Lesiones

En los animales con Ancilostomiasis se aprecia anemia y ocasionalmente
edema y ascitis. El contenido intestinal estd hemorragico, la mucosa inflamada y
se observan las lesiones de la fijacion de los parasitos, que se traduce por Ulceras
frecuentemente infectadas y que contribuyen a la pérdida de sangre. Los
Ancilostomas estan fijos en la mucosa o libres en el lumen y son de color grisaceo

0 rojizo, dependiendo del contenido de sangre. (5)

El higado muestra un color pardo brillante y presenta alteraciones grasas. El
contenido intestinal es hemorragico. La mucosa se presenta frecuentemente
inflamada, cubierta de moco y muestra numerosas pequefias mordeduras de los

gusanos. (13)



4.3.6 Tratamiento

Tienen eficacia probada contra los Ancilostomas el pamoato o emboato de
pirantel, mebendazol, febendazol, nitroscanato, diclorvos e ivermectina; contra los

estados adultos y juveniles intestinales.

El Pamoato de pirantel es eficaz (95%) en dosis Unica de 5 mg/kg. de peso
vivo. En los cachorros, la eficacia es inconstante de modo que se recomienda una
dosis mas elevada (15 mg/kg) después de una comida ligera. Los cachorros se
pueden tratar desde las 2 semanas mientras maman; se debe repetir el
tratamiento a las 4, 6 y 8 semanas, para tratar los parasitos adquiridos prenatal o

lactogénicamente. (5)

El Febantel es de amplio espectro. La dosis recomendada es de 10 mg/kg
diarios por 3 dias seguidos. También se asocia con el prazicuantel (5mg/kg) y con
pamoato de pirantel (5mg/kg) para ampliar el espectro contra los nematodos con
el fin de incluir también a los cestodos.(5,14)

El Fenbendazol a dosis de 50 mg/kg a perras con larvas somaticas se
controlan mediante medicacion diaria por 3 dias. (5,3)

El Mebendazol a dosis de 20 mg/kg bid por 2-3 dias junto con alimento.(3)

El Nitroscanato a dosis Unica de 25-50 mg/kg, es bien tolerado por cachorros y
hembras gestantes. Se recomienda administrarlo con una pequefia racion de

comida tras 12-24 horas de ayuno a dosis unica. (5)

El Levamisol a dosis de 10 mg/kg al dia via oral, por 2 dias, elimina el 95% de
Ancylostoma caninum, o inyectable con una dosis de 5.5 mg/kg/dia repetir a los 15
dias. (5,14)

La combinacién de pamoato de pirantel 5mg/kg e ivermectina 6ug/kg aplicado

mensualmente para prevenir la dirofilariosis y controlar la Ancilostomiasis canina.
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Las perras deben desparasitarse al mismo tiempo que sus camadas y al menos
una vez durante las gestacién. Con fines preventivos se recomienda desparasitar

a los cachorros destetados y a los perros adultos de 3 a 4 veces al afio.

En infecciones fuertes por Ancilostomas se requiere ademas de una terapia
sintomatica complementaria, a base de hierro; en casos graves la transfusion
sanguinea, restablecimiento del equilibrio electrolitico e hidratacion,
vitaminoterapia y dieta rica en nutrientes. En caso de complicacion bacteriana,

especialmente si hay hipertermia, deberd administrarse antibioterapia.

La dermatitis no responde bien al tratamiento sintomatico, pero cuando no hay

reinfeccion, pronto desaparecen las manifestaciones. (5).
4.3.7 Medidas de control

La administracion preventiva de antihelminticos a las madres y cachorros es
importante para el control de la parasitosis, pero también es fundamental el
mantenimiento de condiciones higiénicas Optimas. La milbemicina, como
preventiva a dosis de 0.5mg/kg via oral a demostrado ser eficaz frente a A.
caninum en perros adultos con infeccién natural. La ivermectina aplicada a perras
desde 2-10 dias anteparto a dosis de 0.5-1mg/kg reduce las cargas parasitarias en

cachorros el 96.6% y 98.5% respectivamente.

Las fases preparasitarias no son resistentes a la desecacion, los suelos de las
perreras o zonas de ejercicio de los animales deben de estar secos y limpios, las
heces deben eliminarse frecuentemente. Las zonas de tierra pueden
desinfectarse con borato sodico 0.5 Kg/m? que destruye las larvas de
Ancilostomas, o con hipoclorito sodico al 1%. Sosa cdustica caliente, o limpieza a

base de vapor de agua a presion. (5)

Donde sea posible, los suelos de las perreras y de los patios de ejercicio deben

impermeabilizarse con hormigdn u otro material similar (13)
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4.3.8 Epidemiologia

Las caracteristicas del suelo influyen grandemente en la transmision de
Ancylostoma caninum. Las tierras cubiertas de hojas y restos vegetales,
sombreadas, himedas y con temperatura entre 15 y 30°C son las mas adecuadas
para su desarrollo. Las deficiencias en la vivienda y especialmente, la falta de
letrinas y de agua corriente, favorecen la contaminacion de las zonas aledafias a

las casas, ya sea en el campo, o en los barrios pobres de los pueblos y ciudades.

(4)

Las condiciones ambientales juegan un papel en la transmision, ya que se
requiere humedad, temperatura, materia organica, y oxigeno para que las larvas
se desarrollen hasta su fase infectante, luego que ocurra contaminacion fecal de la
piel o la ingestion de alimentos contaminados. Por otra parte, en la difusion de
esta parasitosis, la transmision placentaria y la transmamaria hacen que sea una

de las parasitosis mas frecuente. (12)

La larva migrans cutanea es una patologia humana muy frecuente en zonas
tropicales y subtropicales en las que se cumplen las condiciones necesarias para
el desarrollo del parasito como en Centro América, el Caribe, México, Brasil,
Venezuela, Colombia, Jamaica, Barbados; paises asiaticos como Corea, Tailandia
e India y africanos como Senegal.

La poblacién mas susceptible son nifios, viajeros procedentes de estas zonas,
nadadores y trabajadores cuya actividad implica el contacto de la piel con tierra
contaminada. Las playas, parques y casas con multiples gatos y perros son
lugares propicios para adquirir la enfermedad; de hecho, se han descrito brotes
familiares por convivencia con mascotas no desparasitadas. Los casos autdctonos

en Europa y Estados Unidos de América son escasos. (5,11)
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4.3.9 Diagnostico

En el diagnostico de laboratorio el cuadro clinico hace sospechar de
Ancilostomiasis en las zonas donde el problema es enzodético; por otra parte la
observacion de huevos en las heces y la relacion con el cuadro anémico permiten

establecerlo. (12)

Se aconseja la coprologia por método de flotacion y determinar el valor de
hematocrito, grado de anemia, el estado general y la sintomatologia manifestada.
Para la determinacion de Ancylostoma caninum y Uncinaria se puede realizar un

cultivo de larva y su identificacion microscépica. (5)

Las heces pueden concentrarse mediante flotacién utilizando una solucion

concentrada de azUcar o mediante técnicas de sedimentacion. (7)
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V. MATERIALES Y METODOS

En la presente investigacion se trabajo con perros cachorros y adultos con
signos de parasitosis como diarrea, o0 estrias de sangre en heces que asistieron a
un hospital veterinario, ubicado en una zona urbana de la ciudad de Guatemala,
se tomaron las muestra, posteriormente fueron llevadas al laboratorio de
parasitologia de la FMVZ en hielera para ser procesadas por ambos métodos y se

observaron al microscopio comparando los resultados.
5.1 Materiales
5.1.1 Recursos humanos

3 profesionales asesores
Estudiante investigador
Técnico de laboratorio de parasitologia

5.1.2 Recursos de laboratorio

Hidroxido de sodio 0.1 N

Acido acético al 5%

Eter

Erlenmeyer de Stoll de 60 ml

Tubos de ensayo

Laminas portaobjetos de 76mm x 26mm
Laminillas cubreobjetos de 26mm x 26mm
Centrifuga

Microscopio de luz
5.1.3 Recursos de campo

Bolsas plasticas de 4 Ib de capacidad

Hielera
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Hielo
Vehiculo

Computador
5.1.4 Recursos bioldgicos

50 muestras de heces de perros cachorros y adultos jovenes presentando

signos de parasitosis como diarrea 0 estrias de sangre en heces.
5.2 Metodologia
5.2.1 Metodologia de campo

Se tomd muestras de heces de pacientes sintomaticos durante un periodo de
tiempo estimado, para establecer presencia de Ancilostomiasis, determinar su
porcentaje en perros muestreados y evaluar concordancia de ambos métodos

para su diagndstico.

Las muestras de heces se recolectaron directamente por via rectal, para lo que
se utilizaron bolsas plasticas de 4 Ib de capacidad. Inmediatamente se
transportaron dentro de una hielera, con hielo, al laboratorio de parasitologia de la
FMVZ, donde se procedio a efectuar el procesamiento de las muestras a través de

los métodos de sedimentacion de Stoll y Rivas.
5.2.2 Metodologia de laboratorio
5.2.2.1 Método de Rivas (difasico)

a. Se homogenizaron las heces (1:10) en &cido acético al 5% y se

tamizaron.
b. Se agrego al tubo de ensayo tamizado igual volumen de éter y se emulsiono.
c. Se centrifugo a 1.500rpm durante 1 minuto.
d. Se elimino la capa superior del anillo denso, y la capa inferior
e. Se examino el sedimento. (8)
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5.2.2.2 Método de Stoll (cuantitativo)

Es util cuando la carga de parasitos y la eficacia de antihelminticos en uso son
evaluados H.P.G. (huevos por gramo). Definido como el nUmero de huevos en un
gramo de heces. También sirve como indice de densidad de huevos en las heces
H.P.D. (huevos por dia). H.P.D.P.H. (huevos por dia por hembra). Son obtenidas
multiplicando H.P.G. por el peso total en gr. de las heces de 24 horas de un
espécimen y, dividiendo H.P.D. por el numero de huevos por hembra albergados

respectivamente.

El contenido de agua de las heces puede variar segun la naturaleza de las
heces. Para convertir la muestra a condiciones normales y se aplico el siguiente

factor de conversion de acuerdo a la naturaleza de las heces usadas:

Duras=1.0 Semiduras=1.5
Blando=2.0 Blando-diarreico=3.0
Diarreico=4.0 Completamente liquido=5.0

a. En el Erlenmeyer graduado de Stoll se agregd 56 ml de la solucién 0.1N de
NaOH.

b. Se depositaron las heces hasta que el fluido acuoso alcanzé la marca de 60
ml.

c. Se afadieron 2-4 cuentas de vidrio (3-4 mm de diametro) al frasco y
verticalmente permanecio tapado durante 6-17 horas.

d. Se agité el frasco vigorosamente, con la pipeta y se extrajo una muestra de
0.15 ml y se verti6 sobre una lamina portaobjetos y sobre ella una laminilla
cubreobjetos.

e. Se examind el sedimento. (6,8)

El conteo del nimero de huevos al microscopio se multiplicé X 100 y se obtuvo

H.P.G. (Huevos por gramo de heces)
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5.2.3 Andlisis Estadistico

El disefio del estudio fue descriptivo por medio de un muestreo no
probabilistico por conveniencia.

El andlisis de datos se realiz6 por medio de estadistica descriptiva estimando

proporciones; la informacién se presentd en cuadros y graficas.

Para establecer la concordancia entre ambas pruebas se realiz6 por medio de

la prueba de Kappa.
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VI. RESULTADOS Y DISCUSION

Se procesaron 50 muestras de pacientes con heces semiduras, diarreicas o

sélidas con estrias de sangre entre los meses de septiembre y octubre; de éstas, 7

fueron positivas por Stoll 14% y 16% por el método de Rivas con un paciente mas

positivo por este método, para dar un total de 8 pacientes positivos de forma

simultanea a Ancilostomiasis canina, ademas de encontrarse 3 pacientes con

Dipylidium caninum, uno de ellos afectado con Ancilostomiasis canina. La carga

parasitaria se registré de la siguiente manera:

EDAD [ CARACTERISTICA PARASITO No. HUEVOS | No. HUEVOS
DE LAS HECES ENCONTRADO X M. STOLL | X M. RIVAS
6 m | Diarreicay estrias Ancylostoma sp. 400 HPG +++
4 m | Semidurasy estrias | Ancylostoma sp. - ++
3 m | Semiduras Ancylostoma sp. 100 HPG +++
8 m | Sdlidas y estrias Dipylidium caninum | 200 HPG ++
14 m | Semiduras Ancylostoma sp. | 200HPG +++
Dipylidium caninum | 100 HPG ++
16 m | Sdlidas y estrias Dipylidium caninum | 200 HPG ++
3 m | Diarreicas Ancylostoma sp. 300 HPG +++
6 m | Semiduras y estrias | Ancylostoma sp. 100 HPG ++
3 m | Diarreicas Ancylostoma sp. 200 HPG +++
2 m | Semiduras y estrias | Ancylostoma sp. 200 HPG +++
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En el presente estudio se observo que, entre el método de Stoll y el método de
Rivas, hay una diferencia cuantitativa y cualitativa respectivamente, en cuanto a
los valores de infestacion y los huevos observados de Ancylostoma sp.; se
determind, ademas, otro parasito de una misma muestra procesada, en este caso
se observé Dipylidium caninum al presentar capsulas ovigeras y huevos en

ambas pruebas.

La hipoétesis planteada, se confirma, aunque al realizar la prueba de Kappa, se

pudo observar que la concordancia entre ambas pruebas es muy baja.

Para el estudio todas las muestras fueron procesadas, de forma simultanea,
con los dos métodos: Stoll y Rivas. En cuanto a rapidez para efectuarlas, el
método de Rivas es mucho mas aplicable, ya que las muestras se pueden
observar al microscopio posteriormente a ser procesadas; ademas, presenta
eficacia muy similar a la deteccion de Ancylostoma sp. En contraparte, con el
meétodo de Stoll las muestras procesadas deben sedimentar por mas de 6 horas,

para luego observarlas al microscopio.

Una desventaja del método de Rivas es que se debe utilizar centrifuga para
obtener sedimentacién, o que es poco practico para su aplicacion en clinica, si no
se cuenta con este recurso, y que, uno de los reactivos a utilizar es el éter, que
puede tener repercusion en la salud del operador a mediano y largo plazo si no se
maneja de forma adecuada.
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VIl. CONCLUSIONES

Ambos métodos tanto el método de Stoll y el método difasico de Rivas son

eficaces para el diagndstico de Ancilostomiasis canina,

El porcentaje de Ancilostomiasis canina en perros muestreados por el

método de Stoll y por el método de Rivas es de 14% y 16%
respectivamente.

Existe una muy baja concordancia entre los métodos de Stoll 'y el de

Rivas, para el diagndstico de Ancilostomiasis canina.
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VIlIl. RECOMENDACIONES

Es importante fomentar el uso de métodos como Stoll y Rivas para el
diagndéstico de Ancilostomiasis canina en centros veterinarios, segun sea su
propdsito, tanto en zonas urbanas como rurales, donde la incidencia de las

parasitosis es significativa.

Es necesario advertir que al aplicar el método de Rivas, se debe
establecer protocolos estrictos de seguridad, para el uso y manejo del éter,

ya que es altamente nocivo para el operador.

Es importante evaluar las ventajas y desventajas de cada método para
elegir el que mas se adecue a cada situacion, ya que se debe considerar el
tiempo en que se obtienen resultados, siendo éste un factor determinante

en el diagnéstico, para establecer un tratamiento preciso.
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IX. RESUMEN

La presente investigacion esta basada en la importancia del diagnéstico de la
Ancilostomiasis canina por métodos no convencionales. El estudio se llevo a cabo
con pacientes de un hospital veterinario de la ciudad de Guatemala, en donde las
condiciones climaticas y la humedad son ideales para el desarrollo del agente
causal, con el propésito de evaluar la eficacia de dos métodos, estableciendo la
presencia del agente etioldgico en pacientes con signos sugerentes a parasitosis
intestinal y, determinando el porcentaje de la enfermedad, para posteriormente,

medir la concordancia entre el método de Stoll y el método de Rivas.

Se muestrearon 50 pacientes cachorros y juveniles con heces diarreicas o
semiduras con estrias de sangre para su analisis coprolégico. Las muestras fueron
procesadas en el laboratorio de parasitologia de la Facultad de Medicina
Veterinaria y Zootecnia, por los métodos de Stoll y Rivas.

El diagndstico de la Ancilostomiasis es importante, porque ademas de ser
endémica, es una enfermedad zoondtica, siendo los mas propensos a contraerla
los nifios, principalmente en areas de escasos recursos 0 marginadas de nuestro

pais.

El diagnostico de la enfermedad se hace mediante el cuadro clinico y se

confirma por métodos de laboratorio para la observacién de huevos en las heaces.

De las muestras procesadas se obtuvieron 14% de pacientes positivos par el
método Stoll y 16% para Rivas. En cuanto al nimero de huevos encontrado es

poco variable.

El disefio del estudio se realiz6 de forma descriptiva, por medio de un muestreo
no probabilistico por conveniencia. El analisis de datos se realiz6 por medio de

estadistica descriptiva, estimando proporciones.
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Para establecer la concordancia entre ambos métodos se realizé la prueba de
Kappa dando como resultado K=0.12 lo que nos indica una muy baja

concordancia entre los métodos de Stoll y Rivas.
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SUMMARY

This research is based on the importance of diagnosing canine Ancylostomiasis
through unconventional methods. The study was conducted with patients from a
veterinary hospital in Guatemala City, where weather conditions and humidity are
ideal for the development of the agent, in order to evaluate the effectiveness of two
methods, determining the presence of etiological agents in patients with suggestive
signs of intestinal parasitosis and, after establishing the percentage of the disease,

to measure the correlation between the method of Stoll and the method of Rivas.

50 pups and juveniles with diarrheal or semihard feces with streaks of blood
were sampled. The samples were analized in the laboratory of Parasitology of the
Universidad de San Carlos de Guatemala School of Veterinary Medicine and

Husbandry, using the Stoll and Rivas methods.

The diagnosis of Ancylostomiasis is important because, besides being endemic,
it is a zoonotic disease, which children are most likely to contract it, particularly in
areas of our country that are poor and marginalized.

The diagnose of the disease is made by clinical references and is confirmed by

laboratory methods for eggs observation in the feces.

Of the processed samples were obtained 14% of positive patients, for Stoll and

16% for Rivas. As the number of eggs found is variable.
The study design was performed descriptively, using a non-probability

convenience sampling. Data analysis was performed using descriptive statistics,

estimating proportions.
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To establish the correlation between both methods, Kappa test was performed
resulting K=0.12, which indicates a very low concordance between the Stoll and

Rivas methods.
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11.1 Cuadro # 1.

FORMATO DE CONTROL DE MUESTRAS Y COMPARACION DE METODOS

FECHA # DE MUESTRAS METODO DE METODO DE
PROCESADAS STOLL # (+) RIVAS # (+)
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11.2 Cuadro # 2.

PRUEBA DE KAPPA

VALORES OBSERVADOS

Rivas
Stoll + - Total
+ 7 0 7
- 1 42 43
Total 8 42 50
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11.3 Cuadro # 3.

VALORES ESPERADOS

Rivas
Stoll + - Total
+ 1.12 5.88 7
- 6.88 36.12 43
Total 8 42 50

K= Po —Pe 0.14 — 0.022 0.118 0.12

1-Pe 1-0.022 0.978

K=0.12 Indica muy baja concordancia.
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11.4 Cuadro # 4.

PORCENTAJE DE PACIENTES POSITIVOS Y NEGATIVOS A
Ancylostoma sp. POR METODO DE STOLL Y RIVAS EN UN
HOSPITAL VETERINARIO DE LA CIUDAD DE GUATEMALA, 2014

% de Pacientes

% de Pacientes

Positivos Negativos
Método g
Stoll 14 86
Rivas 16 84
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11.5 Figura # 1.

PORCENTAJE DE PACIENTES POSITIVOS Y NEGATIVOS A
Ancylostoma sp. POR METODO DE STOLL Y RIVAS EN UN
HOSPITAL VETERINARIO DE LA CIUDAD DE GUATEMALA, 2014
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11.6 Cuadro # 6.

NUMERO DE HUEVOS DE Ancylostoma sp. OBSERVADOS POR
CAMPO EN EL ESTUDIO SEGUN METODO DE STOLL Y RIVAS EN
UN HOSPITAL VETERINARIO DE LA CIUDA DE GUATEMALA,
2014

Paciente A B C D E F G H
Méto

Stoll 2 0 2 2 3 2 2 2

Rivas 3 2 4 4 3 2 3 3
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11.7 Figura # 2.

NUMERO DE HUEVOS DE Ancylostoma sp. OBSERVADOS POR
CAMPO POR METODO DE STOLL Y RIVAS EN UN HOSPITAL
VETERINARIO DE LA CIUDAD DE GUATEMALA, 2014
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