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EL PARASITO

El responsable de esta trama se trata
de un parasito. Tres diferentes especies
son las que pueden infectar a los seres
humanos, pero una de ellas puede llegar
a causar tanto dafio como para provocar
la muerte, la clasificaciéonn taxondmica
de dicho parasito se encuentra en la Fig.
1.

Fig. T Taxonomia

Teniasis por Taenia solium, Taenia saginata y Taenia
asidtica. En: Werner Apt Baruch, editor. Parasitologia
humana. Mc Graw Hill. 2013. p. 184

TACTICA DE INFECCION

Las etapas ciclo de vida de esta espe-
cie de cestodo incluyen su estado adulto,
la forma larvaria y el huevo. Los huevos
son liberados a través de la materia fecal
de humanos infectados, es en los hospe-
deros intermediarios en donde el huevo
comienza a desarrollar su forma larvaria.
En su mayoria ganado porcino o vacuno
que estan expuestos a estos restos y
pueden digerirlos. En el caso de los cer-
dos se debe a su cercania a letrinas o di-
rectamente por el contacto con las heces
en el suelo, estos pueden ser infectados
por dos especies de las tres anterior
mencionadas: la T. solium; alojada princi-
palmente en musculos, no obstante tam-
bién pueden alojarse en el cerebro, ojos 'y
tejido subcutdneo, como en los huma-
nos. La segunda especie es la T. asiatica,

esta tiende a concentrarse principalmen-
te en el higado. En el caso de las vacas, la
transmisién ocurre al pastar en pastiza-
les regados con aguas negras. Estas son
las portadoras delaT. saginata; la cual se
aloja principalmente en los musculos. No
es hasta la ingesta de alguna de estas
partes crudas o no mal cocidas que el
cestodo es transmitido al huésped huma-
no para continuar su desarrollo dentro de
los intestinos.

De la teniasis a la neurocisticercosis

Una pregunta natural seria ;cémo un
parasito intestinal llega a afectar el siste-
ma nervioso central? Para comprender
mejor el mecanismo, hay que partir del
punto de infeccién, después de 15 a 48
horas se pueden encontrar oncosferas en
la mucosa intestinal, es ahi donde las lar-
vas penetran los capilares sanguineos y
algunas consiguen transportarse en la
sangre a distintas partes del cuerpo. Al-
rededor de 6 dias después, es posible en-
contrar cisticercos en higado, cerebro y
musculo esquelético, después de 60 a 70
dias, el parasito mide entre 6-9 mm de lar-
go y entre 180 y 300 dias después de la
infeccion primaria el parasito alcanza su
longitud final de 1.5 cm.

CONDICION DEL PORTADOR

La teniasis causa muy poca discapaci-
dad y morbilidad, de hecho, puede llegar
a ser asintomatico para algunos portado-
res, Unicamente la cisticercosis porcina
es considerada causaindirecta de epilep-
sia y otros trastornos neurolégicos en
Centroamérica y Sudamérica, asi como
en partes de Africa y la India. Por otra
parte, la neurocisticercosis una posible
variable mas peligrosa, abordando gene-
ralmente los dafios que puede provocar
la neurocisticercosis se puede revisar la
Fig 2.
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FACTORES DE RIESGO

Desafortunadamente los factores de
riesgo no se limitan a la ingestion de car-
ne mal cocida de res o cerdo, registros de
infeccion entre judios ortodoxos de Nue-
va York y de musulmanes en el Medio
Oriente; ambos miembros de religiones
con la prohibicién comin de comer carne
de cerdo, se llego a la conclusion de que
estar con contacto directo o indirecto
con portadores de T. solium puede tam-
bién resultar en la infeccion del parasito.
La dieta vegana tampoco es suficiente
para estar libre de riesgo dada la relaciéon
que se establecidé en Vietnam entre el pa-
rasitoy el uso de heces como fertilizante
para cultivos o aguas negras para riego,
esta relacion se hizo después de recupe-
rar huevos de la tenia en gran variedad de
frutas y verduras en mercados de areas
endémicas.

Los parasitos también se pueden en-
contrar (aunque en menor medida) en pe-
rros, gatos y borregos. Existe la posibili-
dad de contraerlo, en el caso de paises
asiaticos, a través de ingerir carne de al-
guno de estos animales.
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rasitoy el uso de heces como fertilizante
para cultivos o aguas negras para riego,
esta relacion se hizo después de recupe-
rar huevos de la tenia en gran variedad de
frutas y verduras en mercados de areas
endémicas.

Los parasitos también se pueden en-
contrar (aunque en menor medida) en pe-
rros, gatos y borregos. Existe la posibili-
dad de contraerlo, en el caso de paises
asidticos, a través de ingerir carne de al-
guno de estos animales.

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

Actualmente existe una variedad de
técnicas modernas de diagnostico, algu-
nas de las que han presentado mejores 'y
mas precisos resultados son ELISA (en-
sayo inmunoenzimatico), western blot,
tomografia computarizada, resonancia
magnética y mas recientemente méto-
dos moleculares como la técnica de elec-
troforesis, hibridaciéon de ADN y PCR (re-
accion en cadena de la polimerasa. Los
paises latinos pioneros que han realiza-
do estudios al respecto son México y Bra-
sil, en donde 2% de los cerebros someti-
dos a estudios patoldgicos presentaban
cisticercos. Seguian Chile y Colombia
conun 0.5%

Seccion de un encéfalo humano que tiene multiples cis-
ticercos.

Fuente: Dr. Theodore Nash, National Institute of Health,
EUA

Imagen 1. Cisticercosis por Taenia solium. Werner
Louis Apt Baruch. (2013). Parasitologia Humana, Mc
Graw Hill. 2013. p. 417-426.

En cuanto a la Taenia saginata y Tae-
nia

asidtica el praziquantel (unaisoquino-
lina - pirazina) es el farmaco mas indica-
do; interfiere con los canales de calcio
paralizando al parasito, se administra en
una dosis Unica oral de 10mg/kg en la
mafianay produce cerca del 100% de cu-
racion. También se puede utilizar niclo-
samida, 2g para adultos en 4 tabletas de
500mg con 80 a 90% de efectividad, aun-
qgue no se dispone de ella de forma gene-
ral. Los dos farmacos son muy eficaces,
de administracion sencillay casino tiene

efectos secundarios. Si no hay certeza
del diagnostico parapsicolégico, el far-
maco preferido serd la niclosamida.

Ahora si nos referimos a la Taenia so-
lium, la niclosamida es el farmaco prefe-
rido para tratar las infestaciones intesti-
nales, por que no ejerce efecto alguno en
la neurocisticercosis oculta. El albenda-
zol es el farmaco mas indicado para tra-
tar la cisticercosis, se administra a razén
de 5mg/kgcada8h,15a30diasconuna
efectividad de 86%.
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