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PRESENTACION

Estimada y estimado estudiante:

Me es grato darte la bienvenida al nuevo semestre que estas por iniciar. En la Direcciéon General
del Colegio de Bachilleres de Quintana Roo, somos conscientes de las circunstancias que te
rodean y que han afectado al mundo desde hace mas de afio y medio; por ello, el cuadernillo
que ahora posees, es producto de un esfuerzo y trabajo conjuntos entre los docentes y los

responsables de las areas académicas de nuestras oficinas centrales.

Si bien es cierto la pandemia continda, ello no representa un impedimento para no
cumplir con nuestra labor educativa, razén esencial de nuestra gran instituciéon. Por ello, hoy
mas que nunca, la labor académica es vital para alcanzar nuestro principal objetivo: tu

formacion escolar que contribuya a consolidar tu proyecto de vida.

El contenido de este Material dididctico del estudiante, te permitira continuar con tu proceso
de ensefanza-aprendizaje desde casa. Por supuesto, estards respaldado por la asesoria y

seguimiento de cada uno de tus docentes y autoridades educativas.

Cada una de las personas que laboramos en el Colegio de Bachilleres del Estado de
Quintana Roo ponemos lo mejor de nosotros para seguir caminando juntos, aun en la
pandemia, generando resiliencia y fortaleciendo las competencias académicas y

socioemocionales que nos permitan salir adelante.

Te invito a no bajar la guardia en lo académico y en el cuidado de tu salud. Trabaja
intensamente, con compromiso y con responsabilidad; sé responsable y perseverante, ello te

llevara al éxito y a cumplir tus metas. Te deseo lo mejor para este semestre que inicia.

Dr. Rafael Ignacio Romero Mayo

Director General
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INTRODUCCION

“Nunca consideres el estudio como una obligacién, sino como una oportunidad

para penetrar en el bello y maravilloso mundo del saber” Albert Einstein.

Estimado estudiante del Colegio de Bachilleres, el presente cuadernillo “Material didactico del
estudiante” en la asignatura de Parasitologia, fue elaborado pensando en ti, estd disefiado en base al
programa de estudios de la capacitaciéon de laboratorista Clinico vigente, de la DGB (Direccién General
de Bachillerato).

Este médulo contribuye a la adquisicion de conocimientos necesarios para la formacién de un
laboratorista clinico, asi como para el desarrollo de habilidades en el estudiantado.

Se abordaran temas para que el alumno aprenda a expresar ideas y conceptos, distinguiendo los
diferentes aparatos y sistemas en el cuerpo humano.

La capacitacion de técnico laboratorista se encuentra centrada en el campo de las ciencias
experimentales el cual proporciona los conceptos y técnicas base de las materias de Quimica, Fisica y
Biologia; en este sentido su propodsito es desarrollar en el estudiantado habilidades de anAlisis,
clasificacion, manejo, manipulacion de materiales, reactivos y equipos de laboratorio que le permitan al
estudiantado responder como auxiliares a las necesidades en los diferentes laboratorios de anélisis
clinicos basandose en las técnicas y normas oficiales mexicanas establecidas para la operacion, manejo
de material y equipo; propiciando los conocimientos tedrico-practicos, habilidades, destrezas de forma
colaborativa, reflexiva, critica asertiva y perseverante para que los egresados se incorporen a los
laboratorios clinicos publicos y privados o continuar con sus estudios profesionales en distintas areas
afines a la salud.

El propdsito de este médulo estd enfocado a clasificar las caracteristicas de los parasitos y bacterias
utilizando responsablemente las técnicas de laboratorio apropiadas conociendo las bases del
diagnostico clinico de las enfermedades de interés médico para comprobar los resultados con las
fuentes de informacion.

En cuanto a su estructura, el “Material didactico del estudiante” se encuentra organizado en los
tres bloques de aprendizaje que presenta una lectura previa para que puedas ir comprendiendo los
contenidos tematicos. También encontraras un apartado de una serie de ejercicios y practicas
experimentales que te permitirdn identificar y recuperar las experiencias, los saberes, las
preconcepciones y los conocimientos que ya has adquirido a través de tu formacion.
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Es importante que revises los instrumentos de evaluacién que se te anexan para que te sirva
como guia para saber qué debe contener un trabajo y como debe ser realizado.

Finalmente, se destaca que, en este curso a distancia, realizando en casa las actividades que incluye este
cuadernillo, tu principal contribucién es que adoptes un rol activo y participativo(a) para la
construccién de tu propio conocimiento y el desarrollo de tus competencias, a través de lo que podras
dar la respuesta y la contextualizacién adecuadas para resolver los problemas del entorno a los que te
enfrentes, ya sean personales o profesionales. Te deseamos éxito en esta importante etapa de tu
formacion.

Tu profesor(a) de la asignatura.
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Glosario Iconico

Se te presenta un glosario para el uso de este cuadernillo y facilitar tu aprendizaje. El glosario icénico
es la relacion de figuras que encontrarés en diversas partes de tu “material didactico del estudiante” de
quimica II. Enseguida, se muestran junto con su definicién, lo que te orientara sobre las actividades que
deberas realizar en cada bloque durante el semestre, que son las siguientes:

2 e . . . 7 . .
;{Q“‘ 4 Esta imagen te indica que deberas realizar una “lectura previa”
@.&”%; sobre el tema, para que puedas ir comprendiendo la tematica de

o> o o .

b 5 cada una de las actividades de tu cuadernillo.

En este apartado se te daran las instrucciones para realizar los
ejercicios como puede ser una actividad experimental, problemas y
cuestionarios relacionado a cada uno de los bloques de la asignatura,
que realizaras en tu libreta de quimica.

La imagen te indica que deberés realizar una “actividad experimental
B ¢t O % “estas précticas te apoyaran en los temas que realizaras en la lectura
- ’ @\t previa en cada actividad. Deberas tener todos los cuidados aun
' cuando estas en casa, te recomiendo que utilices la bata de laboratorio

y sigas las instrucciones, en cada practica.

En este espacio realizards una “evaluacion” de tu propio trabajo,
misma que deberds ser honesto(a) para que puedas identificar los
conocimientos que has adquirido y las habilidades que has
desarrollado, asi como las areas que necesitas reforzar.

La imagen indica los “instrumentos de evaluacién” que te serviran
como guia para saber qué debe contener un trabajo y cémo debe ser
realizado, verifica y corrige las actividades para obtener el puntaje
mas alto. Cada Bloque tiene sus instrumentos de acuerdo a la
actividad correspondiente verificalo.

La imagen indica referencias bibliogréficas: Contiene un listado de
referencias que utilizaron los profesores para disefiar el “Material
didéctico del estudiante “de la asignatura. Se integra la bibliografia y
paginas de internet de las cuales se tom¢ informacién, fuentes que
nutrieron los contenidos de los temas abordados. Si tienes libros de
quimica en casa te invitamos a leer y ampliar la informacién de esta
asignatura.

Fuente: imagenes tomadas de
internet.
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BLOQUE I.

Actividad 1. Caracteristicas de los Parasitos

Aprendizaje Esperado: Integra las caracteristicas generales de los parasitos de acuerdo a su
clasificacion, virulencia y ciclo biolégico para reconocer las enfermedades de interés clinico
favoreciendo su pensamiento analitico.

Atributo (s): CG4.1-Expresa ideas y conceptos mediante representaciones lingiiisticas, matematicas o
gréficas. / CG1.6 Administra los recursos disponibles teniendo en cuenta las restricciones para el logro
de sus metas/CG6.1-Elige las fuentes de informacién més relevantes para un propodsito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad.

Conocimiento (s): Parasito, huésped, simbiosis, comensalismo, ectoparasito, endoparasito.

- i :6€ e Lectura previa

(Te acuerdas que, en el mdédulo pasado conociste el comportamiento de las

/ \ bacterias y como obtenerlas en el laboratorio, ademas son causa de diferentes
-~

enfermedades que a nosotros los humanos nos afectan y en algunas ocasiones nos
causa la muerte?, pues en este médulo tengo que comentarte, que no solo las bacterias causan dafio al
ser humano, también lo hace, un grupo de organismos que no son todos precisamente microscépicos
como las bacterias, estos organismos son llamados parésitos, algunos de ellos son microscépicos y los
llamamos protozoarios y otros como que van siendo mas grandes, tanto que podemos verlos a simple
vista, estos los llamados helmintos, ;te acuerdas del comercial de televisiéon que dice: jsi tu sientes que
te pica la colita? en una de esas tienes lombrices, pues en la television le llaman asi “lombrices” nosotros
lo llamaremos helmintos.

La parasitologia es una rama de la biologia, que se encarga del estudio de los parasitos, estos pueden
afectar a hombres y animales, pero nosotros nos enfocaremos a conocer a los parasitos que causan dafio

al hombre y que son comunes en nuestro clima tropical.

— Uno de los objetivos clave para poder evitar enfermedades por parésitos es la higiene en nuestro
cuerpo, en la forma de alimentarnos y las condiciones ambientales propias de nuestra region,
ademads es importante identificar las caracteristicas de cada parasito, porque de esa manera se
aprende a diagnosticar, curar y erradicar las enfermedades.

Para que puedas ir conociendo la conducta de un parasito, es importante que conozcas algunos
conceptos, imaginate que td, eres un hotel de cinco estrellas entonces llega un invitado llamado parasito.
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Entendemos entonces que un parasito es aquel organismo que vive a expensas de otro organismo vivo

y que le causa dafio, entonces para que un parasito pueda desarrollarse, reproducirse y ocasionar una

enfermedad, necesita vivir en un organismo, o sea en el hotel de cinco estrellas, a esta relacién entre dos

organismos se llama parasitismo, siendo el ser humano el huésped. Pero resulta que no es asi de facil

esta relacion, parasito-huésped, se necesita que exista varias situaciones y que en conjunto faciliten que

los parasitos se instalen en el cuerpo de un ser vivo, el lugar donde se aloja u hospeda un parasito en el
cuerpo humano se le conoce como habitat.

Esta informacion se torna interesante, veamos que personas y factores
intervienen para adquirir esta infeccion. Es necesario mencionarte que la edad de
la poblacién es un factor importante para saber si un individuo es susceptible de
adquirir una infeccién parasitaria. Las personas que se consideran mas
susceptibles son nifios y personas de la tercera edad. Esto se debe a diversos
factores como:

a) condicion fisica

b) sistema inmune

c) habitos y costumbres

d) enfermedades crénico degenerativas
e) problemas psico-emocionales

f) factores socioeconémicos

“Lee con mucha atencion el siguiente texto:”

Las interacciones entre los seres vivos de un ecosistema para conseguir un fin se llaman asociaciones.
Unas son llamadas intraespecificas que son las que se establecen entre individuos de la misma especie,
de la misma poblacién. Las poblaciones las podemos organizar de diferentes maneras.

Los miembros de las poblaciones pueden vivir aislados o forman familias. Las asociaciones
interespecificas, se producen entre individuos de distintas especies, entre poblaciones diferentes, como
ejemplo tenemos:
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Continuemos aprendiendo de las asociaciones interespecificas

1.-Competencia interespecifica: Es la relacion que se produce entre los
individuos de dos o mas especies, que viven en un mismo lugar y tienen
necesidades semejantes. Cuando dos o mas especies ocupan el mismo nicho
ecologico, tienen las mismas necesidades en su vida cotidiana, de modo que
competirdn resultando una de ellas ganadora y desplazando al resto.

2.-Depredacion: Es la relacion por la cual los individuos de una especie se
comen a los de otra sin que estos ultimos desaparezcan. Los individuos
pueden ser depredadores de ciertas especies y a la vez presas de otras.

3.-Simbiosis: Llamamos simbiosis a la relaciéon entre individuos de dos especies que se proporcionan
beneficio mutuo. Con esto queremos decir que sobreviven mejor juntos que separados. Hay simbiosis
temporales y permanentes.

4.-Parasitismo: Es cuando una especie vive a expensas de otra sin causarle directamente la muerte. El
beneficio es para el parésito y el perjudicado el hospedador. Segtin el lugar donde viven podemos hablar
de ectoparasitismo y endoparasitismo.

5.-Comensalismo: La especie comensal utiliza como nutrientes restos de la comida de otras especies.
Asociacién en la que una especie es beneficiada y la otra no es beneficiada ni perjudicada

6.-Neutralismo: Lo encontramos cuando dos especies interaccionan, pero una no afecta a la otra.

7.- Mutualismo: La relacién entre dos especies que se benefician mutuamente no es obligatoria o bien
es temporal.

Atendiendo al lugar ocupado en el cuerpo del hospedador, los parasitos pueden clasificarse en:

1.-Microparasitos: como su nombre lo indica son de un tamafio mintsculo y de gran numerosidad.
Suelen reproducirse en el interior del organismo parasitado, y muchas veces lo hacen dentro de las
células del mismo. Como consecuencia se estan vinculados con su metabolismo, pudiendo interferir en
él.

2.-Macroparasitos: la cantidad de esta clase de parasitos es susceptible de estimacion. Se desarrollan y
reproducen dentro del organismo parasitado y suelen provocar periodos infecciosos que salen del
interior del huésped, e infectan a otros organismos.

3.-Ectoparasitos: esta clase de parasitos se caracteriza por hospedarse en la superficie o parte exterior
del organismo que parasitan. Un ejemplo de ectoparésito es el piojo.

4.-Endoparasitos: los endoparasitos son aquellos que viven en el interior del organismo huésped. Los
endoparasitos que afectan a las plantas son denominados endositos, mientras que aquellos que hacen
lo propio con los animales se llaman endozoos. Un ejemplo de endoparasito es la tenia.

5.-Mesoparasitos: este tipo de parasito tiene la particularidad de que una seccién de su cuerpo se
encuentra en la parte externa del organismo huésped, mientras que la otra se ubica en los tejidos del
mismo. (Unidad didactica 6 Parasitologia medica , 2018)

10
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Instrucciones

1.- En relacioén al texto anterior, realiza un mapa mental en una hoja completa de tu
/0 libreta, puedes incluir dibujos que sean realizados por ti, recorte de imagenes o
ambas cosas.

i/ b
<\} “  En el disefio del mapa mental incluye algunas palabras que te sirvan como

conectores y también lineas o rectangulos.

El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

2.- Por altimo, realiza un parrafo reflexivo de lo que tt esperas aprender en este médulo y cémo la vas
a aplicar en ti vida diaria. Esta actividad se evaluard con una lista de cotejo de mapa mental, revisala
antes de iniciar la actividad, esta se localiza en el apartado de instrumentos de evaluacion.

Evaluacion

En esta actividad se va a evaluar con una lista de cotejo y su ponderacioén seréd del 2/10 de
la calificacion total del parcial 1.

11
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Actividad 2 Clasificacion taxonémica

Aprendizaje Esperado: Integra las caracteristicas generales de los parasitos de acuerdo a su
clasificacion, virulencia y ciclo biolégico para reconocer las enfermedades de interés clinico
favoreciendo su pensamiento analitico.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mds relevantes para un propdsito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura ideas y argumentos de
manera clara, coherente y sintética. / CPBLC7 Relaciona las principales caracteristicas de las bacterias,
parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso asertivo de diversas
fuentes de informacién confiables.

Conocimiento (s): Parasito, huésped, simbiosis, comensalismo, ectoparasito, endoparasito.
Lectura previa

Hasta este momento ya puedes identificar la importancia de conocer y
comprender la necesidad de estudiar a los parasitos, porque no solo es que causan
enfermedades, sino que también ocasionan problemas socioeconémicos en toda
nuestra comunidad y pais. En la lectura anterior te has dado cuenta que el ser vivo

nunca esta aislado, la forma de vida es de estar siempre rodeado de otros
organismos para poder cumplir su ciclo de vida, dando lugar a relaciones donde hay beneficios y en
otras no lo hay. Para que puedas seguir entendiendo este estilo de vida de los parésitos debes de conocer
que tienen caracteristicas semejantes que hacen que se agrupen y formen lo que se llama Phylum.

Lee con mucha atencién el siguiente texto:

El reino Protista o de los protoctistas aparecié como el tercer de los cinco grandes reinos de seres vivos
de la naturaleza (reino Animalia o de los animales, reino Plantae o de los vegetales, reino Protista o de
los protistas, reino Fungi o de los hongos y reino Monera o ménera). Pero, ;qué incluye el reino Protista
exactamente? En este reino se incluyen todos aquellos organismos eucariotas unicelulares y
pluricelulares con caracteristicas anatémicas y funcionales intermedias entre las plantas y los animales.

— Los protozoarios son microorganismos unicelulares pertenecientes al Reino Protista, subreino
Protozoa. Se caracterizan por ser eucariotas, pueden reproducirse asexuada o sexuadamente,
tienen movilidad variable dependiendo de sus 6rganos de locomocién, la mayoria tienen
nutricién de tipo heterétrofa (incapaces de transformar C inorganico en C organico). Pueden
vivir libremente o actuar como parésitos. Pueden parasitar a distintos animales y a la especie
humana. Los parésitos humanos se pueden clasificar taxonémicamente en 4 Phylum basandose
en sus caracteristicas nucleares, de reproduccién y de locomocion.

12
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TAXONOMIA
Los parasitos humanos se pueden clasificar taxonémicamente en 4 Phylum basdndose en sus
caracteristicas nucleares de reproduccién y locomocion.
REINO PROTISTA
SUB REINO PROTOZOA
PHYLUM SARCOMASTIGOPHORA
Sub Phylum Mastigophora
Sub Phylum Sarcodina
PHYLUM APICOMPLEXA (Levine 1970)
Clase Sporozoa
PHYLUM MICROSPORA
Orden microsporita
PHYLUM CILIOPHORA
Orden trichostomatida

1.- PHYLUM SARCOMASTIGOPHORA: que incluye a los
agentes productores de la enfermedad de Chagas,

Mal de Chagas;

la muerte silenciosa

giardiasis y amibiasis. Aqui se encuentran: Sub

Phylum Sarcodina: estos poseen pseudépodos

i

Tras quince anos . s
sin molestias, es simple en estructura al compararlos con los ciliados

%eecr!'%deveni . y flagelados. Poseen pocos organelos y no poseen una

utilizados para moverse y capturar comida. Este grupo

forma definida del cuerpo. Se encuentran en todos los
cuerpos de agua.

Fuente: https:/ /www.madrimasd.org/blogs/biocienciatecnologia/2017/09/08/133814

La enfermedad de Chagas es una infeccién causada por el protozoo Trypanosoma cruzi, que se
transmite por la picadura de una chinche (también llamada vinchuca o triatoma) La enfermedad de
Chagas afecta a personas en Méjico y en el centro y el sur de América, principalmente en zonas rurales
donde la pobreza es generalizada. Estas areas ofrecen un entorno favorable para las vinchucas, que
transmiten Trypanosoma cruzi. La vinchuca se desarrolla en grietas y hendiduras en las paredes de
barro, en los techos de paja de las casas, en las granjas y en los montones de rocas o madera, los
gallineros y las perreras. La enfermedad de Chagas se transmite con mayor frecuencia cuando una
chinche pica a una persona o a un animal (como perros, gatos, zarigiieyas, ratas y muchos otros
animales) infectados y luego pica a otra persona. Cuando los insectos infectados pican, depositan las
heces que contienen los protozoos. Los protozoos entran a continuacién en el cuerpo a través de la
herida producida por la picadura.

Los protozoos también pueden entrar en el cuerpo a través de las membranas mucosas, como la
membrana transparente que recubre el ojo (conjuntiva).

13
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Los protozoos penetran seguidamente en las células en el punto de entrada y finalmente llegan al
torrente sanguineo. Trypanosoma cruzi infecta muchos tipos de células de todo el cuerpo, como las

células del sistema inmunolégico, el corazén, los musculos y el sistema nervioso.

Revisemos cuales son los sintomas y el diagnostico de esta enfermedad del
Chagas.

Sintomas: La enfermedad de Chagas se produce en tres etapas. Los sintomas
pueden aparecer en la primera etapa y en la tercera. Los sintomas de la
enfermedad de Chagas por lo general comienzan de 1 a 2 semanas después
de la entrada de los protozoos en el cuerpo, habitualmente a través de la
herida producida por la picadura o los tejidos que rodean los ojos. Puede
aparecer una protuberancia roja e hinchada en la herida producida por la
picadura.

Segunda etapa (periodo de latencia)

Durante la segunda etapa, la persona afectada no presenta sintomas de la enfermedad de Chagas y los
resultados de la electrocardiografia (ECG) y de las pruebas de diagnoéstico por la imagen del corazén y
del aparato digestivo son normales. Sin embargo, los protozoos estdn presentes en su cuerpo y a veces
en su sangre.

Tercera etapa
Afos después, entre el 20 y el 40% de las personas desarrollan enfermedad de Chagas crénica.
Las principales zonas afectadas son

El corazén

El aparato digestivo

El corazén puede agrandarse y debilitarse, de manera que la persona se cansa facilmente y tiene
dificultad respiratoria. El sistema eléctrico del corazén puede verse afectado, causando desmayo,
arritmias o un paro cardiaco repentino.

Diagnéstico: Durante la primera etapa, examen al microscopio de una muestra de sangre o andlisis de
sangre

* Durante la segunda etapa, analisis de sangre

* Durante la tercera etapa, andlisis de sangre, electrocardiografia y pruebas de diagnéstico por la
imagen del corazén o del aparato digestivo

Los médicos, por lo general, pueden diagnosticar la enfermedad de Chagas en la primera etapa
mediante la identificacién de los protozoos en una muestra de sangre analizada al microscopio.
También se puede analizar una muestra de sangre para determinar el material genético (ADN) de los
protozoos. Si la persona tiene dificultad para tragar o estrefiimiento, se puede realizar una tomografia
computarizada o radiografias del tubo digestivo.

Prevencién: El enlucido de las paredes, la sustitucién de los techos de paja y/o el rociamiento repetido
de las casas con insecticidas de efecto a largo plazo puede ayudar a reducir el nimero de triatomas y
asi ayudar a controlar la propagacién de la enfermedad de Chagas. En raras ocasiones, las personas que
viajan a zonas donde la enfermedad es frecuente se infectan. El hecho de no pernoctar en casas de adobe
0, si se pernocta en ellas, el uso de mosquiteras, puede ayudar a los viajeros a evitar la infeccion.

14
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Los lugarefios y los viajeros a zonas donde ocurre la infeccién deben evitar consumir frutas y jugos
de cafia de aztcar recién preparados procedentes de fuentes no controladas sanitariamente, como las
distribuidas por los vendedores ambulantes.

Los donantes de sangre y de 6rganos son examinados de forma sistematica en muchos paises
afectados, incluso en Estados Unidos, para evitar que la infeccién se propague a través de

transfusiones de sangre infectada o trasplantes de 6rganos.
En este filum se incluye el grupo foraminifera (con 18,000 especies). También aqui encontramos a

Entamoeba histolytica que causa la disenteria amébica; esta enfermedad se esparce por medio de cistos
en agua y comida contaminada.

La Sub Phylum Mastigophora son
protozoarios flagelados en alguna etapa de su
vida y mayormente unicelulares, éstos son de
vida libre, comensales, mutualistas o
parasitos.

Taxonomia

Fuente: https:/ /infogram.com/entamoeba-
microbiologia-lhxr4zzd7lme4yo

La amebiasis es una infeccion del intestino grueso y algunas veces del higado y otros
6rganos, causada por el parasito protozoico unicelular Entamoeba histolytica, una

O G T ameba.

Transmision de la amebiasis: La infecciéon comienza cuando se ingieren los quistes,

S,
sm““

que eclosionan, liberando asi trofozoitos que se multiplican y pueden producir tdlceras en el
revestimiento mucoso intestinal. En algunos casos, se extienden al higado u otras partes del organismo.
Algunos trofozoitos forman quistes, que son excretados en las heces junto con trofozoitos. Fuera del
cuerpo, los trofozoitos, que son fragiles, mueren. Sin embargo, los quistes resistentes pueden sobrevivir.

Los quistes pueden transmitirse directamente de persona a persona o de forma indirecta a través de los
alimentos o el agua. La amebiasis puede transmitirse por el sexo oral-anal.

En lugares con condiciones sanitarias deficientes, la amebiasis se adquiere por ingestién de alimentos o
agua contaminados con material fecal. Las frutas y verduras pueden contaminarse cuando crecen en
tierras fertilizadas con material fecal humano, se lavan con agua contaminada o las prepara alguien que
esta infectado.

Sintomas: La mayoria de las personas infectadas presentan muy pocos sintomas o ninguno. Sin
embargo, excretan quistes en las heces y, por tanto, pueden propagar la infeccion.
Los sintomas de la amebiasis aparecen habitualmente a lo largo de una a tres semanas y pueden
consistir en

* Diarrea, a veces con sangre visible en las heces

* (Colicos abdominales dolorosos

» Pérdida de peso y fiebre
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En los casos mas graves, el abdomen es sensible a la palpacién y la persona afectada puede desarrollar
diarrea grave con heces que contienen moco y sangre (denominada disenteria)

Que interesante estas amibas las podemos observar en el laboratorio
mediante un examen de heces fecales, continuemos aprendiendo sobre la
amibiasis.

Diagnostico:

=  Analisis de heces

= A veces, andlisis de sangre para identificar anticuerpos contra las amebas
* Algunas veces, examen de una muestra de tejido procedente del intestino
grueso

Para diagnosticar la amebiasis, el médico hace analizar muestras de las
heces. El mejor enfoque es analizar las heces para localizar una proteina
liberada por las amebas (prueba de antigenos) o bien utilizar la reaccién en
cadena de la polimerasa (PCR, por sus siglas en inglés) para buscar material genético de la ameba en la
muestra fecal. La técnica PCR produce muchas copias del material genético de la ameba y por lo tanto
hace que la ameba sea mas fécil de identificar.

2.- PHYLUM APICOMPLEXA: donde se encuentran los agentes productores del paludismo,

toxoplasmosis y coccidiosis. Entre grupo incluye parésitos intra e intercelulares de animals. Se

distingue por su arreglo tinico microtabulos, vacuolas y otros organelos localizados en un extremo de
la célula. Este grupo no posee organelos de locomocion.

Aqui se encuentra la Clase Sporozoa, son parasitos y absorben nutrientes de sus huéspedes, algunos
son intracelulares. Otros viven en el fluido del cuerpo u otros 6rganos.

Los sporozoas adultos no poseen

—= Los oodistos organelos de locomocién. Entre los
se excretan

Lo St eces ejemplos encontramos el agente

Sk _> causante de la malaria y el causante

s de la toxoplasmosis, este tultimo
pasadas 24 horas .
de la excrecion causa la muerte a pacientes con

Ratén infectado
por el parasito

SIDA. El protozoario que causa la
Toxoplasma gondi se reproduce en el intestino 1
R toxoplasmosis se encuentra en la

excreta de los gatos.
Fuente: https:/ /www.vetclan.com/los-gatos-la-toxoplasmosis/

La toxoplasmosis es una infeccién causada por el parasito protozoico unicelular Toxoplasma gondii. La
infeccién se produce cuando las personas ingieren, sin saberlo, quistes de toxoplasma procedentes.

Sintomas: Corre el riesgo de crecer lentamente y nacer prematuramente. Al nacer, los recién nacidos
no suelen presentar sintomas, pero pueden tener una serie de problemas, como

e Una cabeza pequena (microcefalia)

e Inflamacién del encéfalo

e Ictericia (una coloracién amarillenta de la piel o de los ojos)

e Aumento del tamafio del higado y del bazo

e Inflamacién del corazén, pulmones u ojos, Erupcion
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La inflamacién de los ojos (coriorretinitis) puede provocar ceguera. Se pueden producir problemas
neurologicos graves, incluyendo convulsiones. Algunos nifios tienen discapacidad intelectual.

Los nifios nacidos con toxoplasmosis congénita pueden estar gravemente enfermos y morir nada mas
nacer o bien pueden no presentar sintomas hasta meses o afios mas tarde. Algunos nunca llegan a
enfermar.

Veamos cual es el diagndstico causada por el parasito protozoico
unicelular Toxoplasma gondii.

Diagnostico

* Anidlisis de sangre para detectar la presencia de anticuerpos
contra el parasito

* Si puede haber afectacion del encéfalo, tomografia
computarizada o resonancia magnética nuclear, seguida de
una puncién lumbar

* Tejido del cerebro u otro o6rgano afectado examinado
microscopicamente y analizado para el ADN del parasito

» El diagnéstico de toxoplasmosis suele basarse en un analisis

de sangre que revela la presencia de anticuerpos contra el
parasito. (Los anticuerpos son proteinas producidas por el
sistema inmunitario para ayudar a defender al cuerpo de un
ataque, incluyendo un ataque parasitario). Los andlisis de
sangre pueden utilizarse para diagnosticar una nueva
infeccion.

Prevencion: Las mujeres embarazadas deben evitar el contacto con gatos. Si el contacto es inevitable,

las mujeres embarazadas deben por lo menos evitar limpiar las cajas de arena para gatos o usar guantes

al hacerlo.

La carne debe consumirse muy hecha, a una temperatura de 74 a 77° C, y es importante lavarse
minuciosamente las manos después de manipular carne cruda, tierra o arena para gatos.

Deben realizarse anélisis a los potenciales donantes de 6rganos para prevenir la propagacion del
parésito a través de los 6rganos trasplantados. Las personas con sida también reciben medicamentos
antirretrovirales, lo que ayuda a fortalecer su sistema inmunitario y reducir el riesgo de reactivacion de
la toxoplasmosis.

3.- PHYLUM MICROSPORA: creado especialmente para incluir a los microsporidios.

La microsporidiosis es una infeccién causada por los protozoos Microsporidia, que son hongos
parasitos. Los sintomas dependen de los 6rganos infectados, pero la infeccién puede causar diarrea,
otros sintomas intestinales o sintomas oculares.
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Sintomas: Los sintomas de la microsporidiosis varian en funcién de:
* La especie que provoca la infecciéon

* Qué 6rganos estan afectados
* El buen funcionamiento del sistema inmunitario de la persona afectada

Las personas con un sistema inmunolégico sano no suelen presentar sintomas, pero, en las personas
con sida u otras enfermedades que debilitan el sistema inmunolégico, la microsporidiosis puede causar
diarrea cronica y diversas infecciones (como hepatitis y sinusitis). Si la microsporidiosis afecta el
intestino, es posible que los afectados no absorban suficientes nutrientes de los alimentos (lo que se
denomina malabsorcién), lo que conduce a una pérdida de peso.

Otros sintomas de microsporidiosis pueden incluir dolor abdominal, ictericia, fiebre, tos persistente,
dolores musculares y dolorimiento, cefalea e inflamacién ocular con enrojecimiento. Puede darse visiéon
borrosa. Si la infeccién ocular es grave, puede dar lugar a ceguera.

Aprendamos como se realiza el diagndstico para esta infeccién causada por
protozoos Microsporidia.

Diagnéstico
. Examen de una muestra de tejido afectado, heces, orina

u otros liquidos corporales

Para diagnosticar la microsporidiosis, los médicos examinan una muestra del

tejido afectado (tomada mediante biopsia) o de un liquido corporal al
microscopio, utilizando por lo general técnicas especiales para contribuir a visibilizar mejor los
microsporidios. Por ejemplo, se pueden analizar muestras de heces, orina, sangre, esputo, liquido
cefalorraquideo (extraido mediante puncién lumbar) o muestras de la cérnea (extraidas mediante
raspado).

También se pueden realizar pruebas para

Faramecium

identificar el material genético del parésito (ADN)

en la muestra.
Pelicula Macronucleus

4.- PHYLUM CILIOPHORA: (ciliados un ejemplo es
el Paramecium) se caracteriza por la presencia de

Food Vacuole

miles de cilios en su superficie. Estos tienen como
funcién el movimiento y la obtencién de la comida.
Los ciliados son los mas especializados, ya que
poseen organelos que llevan a cabo funciones

Contractile .
vitales. Estos se encuentran en agua salada a fresca.

) Vacuole
Micronucleus . . .
Algunos son de vida libre mientras otros son
parasitos o comensalistas. (Nora, 2013)
= Oral G . ) . .
Cla  Anal Pore i Beonne Fuente: https://www.shutterstock.com/es/image

vector/structure-paramecium-saudatum-1014036106
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La imagen muestra la clasificacién de protozoos.

PROTOZ0O0S

Se clasifican segln su movimiento:

LAGELADO RIZOPODOS ESPOROZOOS

Cilios Flagelos Pseudépodos Inméviles
} !
Vida libre l . Vida libre Patdsites
Parasitos Par:jsntos Parasitos J

Paramecio Trypanosoma Amebas Plasmodium

Instrucciones

&

Ahora vienen las actividades que realizaras una vez realizadas la lectura.

1.- En relacidn al texto anterior, realiza un cuadro comparativo de cada Sub Reino Protozoa
en una hoja completa de tu libreta, puedes incluir dibujos realizados por ti, recorte de

imagenes o ambas cosas, utiliza tu creatividad.

= El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas. Realiza la actividad en tu libreta de la asignatura
de parasitologia clinica.

= Revisa el cuadro comparativo de la taxonomia de protozoarios que utilizaras para realizar la actividad.,
gue se localiza en la siguiente pagina.

2.- Por ultimo, realiza un “parrafo reflexivo de media cuartilla” recordando si alguna vez te
has tenido alguna infeccién por parasitos, que pruebas de laboratorio te indico el doctor,
gue sintomas presentaste y que hiciste para prevenirlo en otras situaciones.

= Nombre de la enfermedad =  Sintomas
=  Prueba de laboratorio =  Forma de prevencion
Evaluacién

e En esta actividad se va a evaluar con una lista de cotejo que se encuentra en el apartado de
instrumentos de evaluacion de la actividad ndmero 2, del Bloque I. La ponderacion sera del 4/10 de la
calificacion total del parcial 1.
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caracteristicas/Phylum  Sarcodina Mastighopora Cilliosphora Apicomplexa

Organos de motricidad

Ejemplo de nombre
protozoarios

Enfermedades

Agente transmisor

Etapas morfoldgicas

Imagenes

CUADRO COMPARATIVO DE LA TAXONOMIA DE PROTOZOARIOS

20



Cuadernillo <@

Educativo p—

Actividad 3 ;Los protozoarios causan enfermedades?

Aprendizaje Esperado: Integra las caracteristicas generales de los parasitos de acuerdo a su
clasificacion, virulencia y ciclo biolégico para reconocer las enfermedades de interés clinico
favoreciendo su pensamiento analitico. / CPBLC7 Relaciona las principales caracteristicas de las
bacterias, pardsitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso asertivo de
diversas fuentes de informacion confiables.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mas relevantes para un propdsito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura ideas y argumentos de
manera clara, coherente y sintética.

Conocimiento (s): Parasito, huésped, simbiosis, comensalismo, ectoparasito, endoparasito.

Yy Lectura previa
" 2
-°
-

A partir de esta lectura, vas a conocer algunos protozoarios que como ya te he

/%@\ comentado son parasitos microscépicos unicelulares, que quiere decir que no estan

- muy bien desarrollados (primitivos), tienen diferentes 6rganos de locomocién (lo

que le da movilidad), su reproducciéon es asexual, son heterétrofos, es decir necesitan de materia

orgédnica para obtener sus nutrientes y que, ademads, causan muchas enfermedades en su mayoria de
veces perjudicando a nifios y a personas adultas mayores.

Lee con mucha atencién el siguiente texto:

El primer protozoario es la famosa Entamoeba histolytica (parasito que sélo infecta al ser humano)
causa amibiasis, un problema de salud pablica mundial, sobre todo en sitios con malas condiciones de
higiene. Esta enfermedad genera problemas gastrointestinales y, en algunos casos, absceso hepético
amebiano, que pueden resultar fatales. Por su parte, las amibas de vida libre, como Acanthamoeba y
Naegleria, también pueden infectar accidentalmente al humano y causar patologias graves.

e
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Existen dos formas del parésito: el trofozoito y el quiste, ambas unicelulares. El trofozoito es movil,
proliferativo e invasivo, con forma irregular. En su citoplasma se distinguen el exoplasma -que le sirve
para desplazarse a la vez que emite pseudépodos-y el endoplasma -que rodea al nicleo y se caracteriza
por tener numerosas vacuolas-.

Este parasito prolifera principalmente en el intestino grueso del organismo hospedero. Por otra parte,
el quiste es una forma infectiva y de latencia, con estructura esférica u ovoide. Segtin su grado de
madurez, presenta de uno a cuatro nicleos y una capa gruesa de quitina que le permite resistir a las
condiciones adversas del ambiente y al pH acido del estémago.

El ciclo biolégico de E. histolytica es oral-fecal e inicia cuando el ser humano ingiere agua o alimentos
contaminados con quistes del parasito. Al llegar al estémago, algunos reblandecen su pared de quitina
debido al contacto con el contenido gastrico.

Despusés, en el intestino delgado ocurre el desenquistamiento y la division, mediante la cual cada quiste
tetranucleado da lugar a ocho trofozoitos.

En el intestino grueso, los trofozoitos proliferan y -por mecanismos atin desconocidos- algunos se
vuelven a enquistar. Finalmente, al salir junto con la materia fecal, los quistes est4n listos para reiniciar
su ciclo biolégico. (Saavedra Emma, 2017)

CICLO

Sigamos los numeros y letras y con la imagen IA, revisemos como se va
llevando a cabo el ciiclo biologico de la E.histoltica.

Los quistes se excretan en heces' . La infeccion por Entamoeba
histolytica ocurre por la ingestion de quistes maduros  en alimentos, agua o
manos contaminadas con heces.

La eclosion € ocurre en el intestino delgado liberando a los trofozoitos,  que
migran al intestino grueso. Los trofozoitos se multiplican por fision binaria y
produce quistes ", los cuales son excretados en las heces

Por la proteccién que confiere la pared del quiste, este puede sobrevivir dias en ambiente externo y ser
responsable de la transmisién (los trofozoitos se excretan en las heces diarreicas, pero se destruyen
rapidamente fuera del cuerpo y si fueran ingeridos no sobreviven al ser expuestos al ambiente gastrico).

En muchos casos, los trofozoitos se mantienen confinados al lumen intestinal (' : infeccién no invasiva)
de los individuos que se convierten en portadores asintométicos, que excretan los quistes en heces. En
algunos pacientes los trofozoitos invaden la mucosa intestinal (' ': infeccién intestinal), o a través del
torrente sanguineo, en sitios extraintestinales como son higado, cerebro y pulmones ([8: infeccion
extraintestinal).

Se ha establecido que las formas invasivas y no invasivas representan dos diferentes especies,
respectivamente E. histolytica y E. dispar, sin embargo, no todas las personas que estan infectadas con E.
histolytica presentan la infeccion invasiva.

Estas dos especies son morfolégicamente indistinguibles. La transmisién se presenta también por

contacto sexual (en cuyo caso tanto los quistes como trofozoitos son infectantes).
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GAHTE - S EGUE A FALUDARLE =

Pt fwesner dpd, ede. gentpds Cuisies madurag

ingeridos

A\ = Estadio infectante
2= Estadio diagnéstice

= Colonizacién no invazora
| = Infecsion intestin
= Infecsion exraintestinal

Imagen numero 1A

Fuente: https://www.mcdinternational.org/trainings/malaria/spanish/dpdx/HTML/Frames/A-
F/Amebiasis/body_Amebiasis_pagel

Entonces el ciclo pasa por los siguientes pasos:
CICLO

La infeccién por Entamoeba histolytica
* Elcontagio es por via oral mediante la ingesta de quistes.
*= Ruptura de la pared quistica.
=  Selibera un trofozoito que libera los cuatro nucleos del quiste.
* Trofozoito metaciclico que presenta 8 nucleos
*  Ocho pequefios trofozoitos que crecen y se multiplican por fision binaria.
* Se ubican en la luz del instestino grueso.
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Agente Infeccioso:

Entamoeba histolytica

Referencia cruzada/
sinénimos

Amebiasis, Disenteria amebiana, Ameboma.

Caracteristicas

Parasito obligado del tracto intestinal humano, posee las formas de quiste
(10-15pm  de didmetro) y de trofozoito (12-50pm de didmetro), es
microaerofilico, el endoplasma es granuloso y vacuolado y puede contener
eritrocitos, el ectoplasma es claro y presenta pseudépodos.

Riesgos a la salud

Patogenicidad

Muchas de las infecciones son asintomaéticas (aproximadamente 90%), solo
se detectan por serologia; las mujeres embarazadas y los individuos
inmunocomprometidos pueden presentar ataques abruptos de fiebre,
fuertes calambres abdominales, abundante diarrea con sangre y tenesmo; las
complicaciones incluyen hemorragia masiva, peritonitis, amebomas y
abscesos hepéticos.

Epidemiologia

Mundialmente distribuida, el 10% de la poblacién mundial esta infectada
con E. histolytica; el 5% de la poblaciéon en los Estados Unidos aloja E.
histolytica, segtin los andlisis de heces. Existe una mayor incidencia de la
enfermedad en dreas tropicales con pocos recursos sanitarios; es comin en
instituciones de enfermos mentales y entre homosexuales masculinos
sexualmente promiscuos.

Hospederos

Humanos, algunos primates.

Dosis de infeccion

No se conoce, sin embargo, teéricamente la ingestion de un solo quiste
puede causar la infeccion.

Modo de transmisién

Ingestién de verduras crudas o agua, contaminados con materia fecal; por
contacto sexual anal-oral, a través de los alimentos preparados con las
manos contaminadas con heces.

Periodo de incubacion

Variable, de algunos dias a varios meses, usualmente de dos a cuatro
semanas.

Comunicabilidad

Durante el paso de los quistes y puede prolongarse por varios afios.
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Diseminacion
Reservorio Humanos: los enfermos crdonicos o asintomaticos, portadores de quistes, pueden
excretar 15 millones de quistes al dia.
Z00nosis Ninguna.
Vectores Ninguno.
Viabilidad
Susceptibilidad a|Susceptible a metronidazol, tinidazol, omidazol, furoato de deloxanida,
farmacos yodoquinol, dehidroemetina, cloroquina y tetraciclina.
Susceptibilidad a[Susceptible a solucién de hipoclorito de sodio al 1%, glutaraldehido al 2%,
desinfectantes tintura de yodo al 2%; los quistes son relativamente resistentes a los niveles

de cloro utilizados usualmente en la desinfeccion del agua.

Inactivacion fisica

Los quistes son sensibles al calor por arriba de 50° C.

Supervivencia fuera del
hospedero

Los quistes son sensibles a desecacion, los trofozoitos mueren rapidamente
si se desecan, si se encuentran en agua, orina y barro.

Aspectos médicos

Vigilancia

Supervisar la aparicion de sintomas, confirmar por demostracion
microscopica de los trofozoitos o los quistes, en muestras de heces y por
pruebas serolégicas.

Primeros auxilios

Debe administrarse una terapia con los medicamentos adecuados; la
invasion extraintestinal es mas dificil de tratar, puede indicarse la aspiracién
del absceso hepético aunado a la administracién de antibiéticos.

Inmunizacién
profilaxis

No hay disponible.

Riesgos en el laboratorio

Infecciones adquiridas

en el laboratorio

Mas de 23 casos documentados de infecciones adquiridas en el laboratorio.

Fuente de infeccién

Muestras fecales, liquido de aspiraciéon de abscesos, secciones de tejido
infestado.

Riesgos primarios

Ingestion, contacto directo de membranas mucosas con materiales
infecciosos.

Riesgos especiales

Ninguno. (Gavilan Garcia Irma, 2017)
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Instrucciones

/ 1.- En relacion al texto anterior, realiza un diagrama de preguntas guia, en una hoja
<\ "4 completa de tu libreta, puedes incluir dibujos realizados por ti, recorte de imagenes
-~

o ambas cosas.
El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

2.- Por altimo, realiza un parrafo reflexivo de media cuartilla recordando tus hébitos de higiene para
prevenir una parasitosis por Entamoeba histolytica.

Evaluacion

En esta actividad se va a evaluar con una escala de estimacion y su ponderacién serd de

1/10 de la calificacion total del parcial 1. Utilizaremos un instrumento de evaluacién

“Diagrama de preguntas guia” que lo encontraras en la pagina___ en el area de tu
cuadernillo donde se colocan los instrumentos de evaluacién del bloque uno, actividad ntmero 3.

Ahora te daremos una explicacion de que son las preguntas guias.

QUE SON LAS PREGUNTAS GUIA

Las preguntas guia son una estrategia que nos permite visualizar de una manera global un tema a través
de una serie de preguntas literales que dan una respuesta especifica.

Las caracteristicas para realizar un esquema de preguntas guia es el siguiente:

1.- Elegir el tema.

2.- las preguntas, dependiendo del tema que se esté estudiando, las preguntas pueden variar entre qué,
como, dénde, cudndo y por qué, entre otras. Por ejemplo, si se estuviese estudiando el “cambio
climatico”, se podrian realizar estas preguntas guia: ;Qué es?, ;quién lo provoca?, ;cémo ocurre?,
(cudndo comenz6?, ;dénde ocurre?, ;cudnta es su intensidad o cudntos paises estan afectados?, ; por
qué ocurre?, ;para qué se estudia o por qué es importante?

3.- Las respuestas, las respuestas a estas preguntas deben estar basadas en datos obtenidos a partir de
una basqueda de informacioén o lectura previa del tema estudiado.
4.-Disefar un esquema que puede ser como el ejemplo que a continuacién te presento.

CONCEPTO
Jqué?

OBJETIVO
/para qué?

PERSONAJE)

TEMA CENTRAL

CAUSA
{por qué?
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Actividad 4 ;Que es la giardiosis?

Aprendizaje Esperado: Integra las caracteristicas generales de los pardsitos de acuerdo a su clasificacion,
virulencia y ciclo bioldgico para reconocer las enfermedades de interés clinico favoreciendo su pensamiento
analitico.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacidn mas relevantes para un proposito especifico y discrimina
entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura ideas y argumentos de manera clara,
coherente vy sintética. / CPBLC7 Relaciona las principales caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos
para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso asertivo de diversas fuentes de informacion
confiables.

Conocimiento (s): Parasito, huésped, simbiosis, comensalismo, ectoparasito, endoparasito.

Lectura previa

Como te podras dar cuenta el protozoario llamado E, histolytica le gusta habitar en el
intestino grueso (ciego y rectosigmoide) solamente tiene como organo de locomocion a los

pseudopodos, en la siguiente lectura, conoceras a otro protozoario que tiene como organo
/ ¥ \ de locomocidn a los flagelos pero a diferencia del anterior, la Giardia lamblia se hospeda

en el intestino delgado (duodeno y yeyuno).

La giardiasis es una infeccion cosmopolita y la que mas afecta el intestino en humanos. Es causada por Giardia
lamblia, parasito que se transmite por la ingestién de quistes en alimentos o agua. La enfermedad puede ser
asintomatica o presentar manifestaciones clinicas, como dolor abdominal, nduseas y diarrea. El diagndstico es por
deteccién de quistes en heces; el control es por tratamiento con farmacos.

Lee con mucha atencién en siguiente texto:

El pardsito tiene dos estadios en su ciclo de vida. La forma infectante, o quiste, puede persistir en el medio
ambiente por periodos prolongados y contaminar mantos acuiferos y alimentos. La otra entidad morfoldgica es el
trofozoito, que es la forma vegetativa y coloniza la parte proximal del intestino delgado del hospedero al que
infecta; durante su establecimiento en este sitio se presentan los diversos sintomas de la giardiasis. El ciclo de vida
de G. lamblia inicia cuando el hospedero ingiere los quistes a través de alimentos o agua contaminados. Estos son
transportados por el tracto digestivo del hospedero, y una vez que son expuestos a los acidos gastricos y a las
enzimas pancreaticas, se induce el proceso de desenquistamiento.

Los trofozoitos son liberados, se adhieren al epitelio intestinal y permanecen ahi hasta que se inicia el proceso de
enquistamiento, cuando los trofozoitos migran a la parte distal del intestino delgado. Debido a la presencia de bilis
y la ausencia de colesterol, se forman los quistes que son expulsados en las heces.

Finalmente, se contaminan otros alimentos o reservorios de agua, por lo que constituyen fuentes de infeccion
para nuevos hospederos.
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Ingestion de
kystes dormants

-1

Excystation

Le trophozolte émerge
dans un état actif

Les kystes survivent
plusieurs semaines
a plusieurs mois
dans I'eau froide.

Seuls les kystes
survivent hors de I'hte.

i "t'\.:-'
Certaines personnes infectées
- présentent des symptémes,
Enkystation durant “ d'autres non.
le transit intestinal.

Expultion des kystes ~ /
et des trophozoites
dans les selles.

Fuente: https://www.amse.es/informacion-epidemiologica/187-giardiasis-epidemiologia-y-situacion-mundial
Manifestaciones clinicas

Estudiemos ahora las manifestaciones clinicas sobre la giardiosis . Con mucha
frecuencia, la giardiosis se presenta sin sintomas; sin embargo, cuando es sintomatica,
el cuadro clinico se caracteriza por diarrea acuosa, dolor en la parte superior del
abdomen, nduseas, vomito, pérdida de peso y meteorismo.

Asimismo, se ha reportado que esta infeccion puede ocasionar un sindrome de
malabsorcion, con la consecuente disminucion de los niveles séricos de hierro, zinc y
magnesio. En nifios, esto se ha asociado con dificultades en el aprendizaje.

En adultos, se ha reportado que después de la infeccién con Giardia se puede desarrollar el sindrome de intestino
irritable. Los sintomas se presentan aproximadamente de seis a quince dias después de que el hospedero ingirié
los quistes.

Los factores de riesgo de la giardiasis incluyen la variabilidad de las cepas de Giardia, las caracteristicas del
hospedero, la composicion de la microbiota intestinal, la coinfeccidon con otros enteropatdgenos, la respuesta
inmune del hospedero y su modulacion por el parasito, asi como componentes ambientales. (Saavedra Emma,
2017).
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Agente Infeccioso:

Giardia lamblia

Referencia cruzada/ G. intestinalis, G. duodenalis, giardiasis, G enteritis, Lambliasis, Lamblia

sinOéNimos

Caracteristicas

Riesgos a la salud

Patogenicidad

Epidemiologia

Hospederos

Dosis de infeccion

Modo de transmisién

Periodo de incubacion

Comunicabilidad

intestinalis, “fiebre de los castores”.

Protozoario flagelado unicelular, el trofozoito mide de 9-21 pm de largo por
5-15 pm de ancho y 2-4 um de grosor, con forma de gota, posee ademas dos
nucleos en el extremo anterior y 5 flagelos con motilidad tambaleante. La
forma quistica se desarrolla en el colon (13 um de largo, de forma oval y con

dos ntcleos).

Varia desde la infeccién asintomética en la mayoria de los casos, hasta
cuadros stbitos de diarrea con evacuaciones fétidas, de apariencia grasosa,
sin moco ni sangre; va asociada con calambres abdominales, flatulencia,
fatiga y perdida de peso; esta restringida a la parte superior del intestino
delgado sin ser invasiva; la enfermedad dura normalmente de 1 a 2
semanas; las infecciones crénicas pueden durar de meses a afios.

Mundialmente distribuida, prevalente en &reas con escasa higiene; los
brotes son mas comunes en nifios que en adultos, debido al consumo de
agua contaminada con heces humanas y de animales; se presenta con
frecuencia en las guarderias; provoca la diarrea del viajero, es la causa mas
frecuente de diarrea no bacteriana en Norteamérica (representa el 25% de
las enfermedades gastrointestinales).

Humanos, y animales domésticos (perros y gatos) y salvajes (castores y
0S08).

Menos de 10 quistes en forma oral, la dosis puede ser tan baja como 1
quiste.

De persona a persona; la via mds importante es la fecal-oral (transmisién
de quistes de las manos a la boca), a través de las personas que manejan y
despachan alimentos: una persona puede transmitir 106 quistes por dia;
por ingestiéon de agua o alimentos contaminados con heces; se le encuentra
en el suelo o sobre superficies; el trato anal también facilita la transmisién.

De 3 a 25 dias, usualmente de 7 a 10 dias.

Los quistes son arrojados durante todo el periodo de la infeccién.
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Diseminacion
Reservorio

Z.00Nno0sis

Vectores
Viabilidad

Susceptibilidad
farmacos

Susceptibilidad
desinfectantes

Inactivacién fisica

Supervivencia fuera del

hospedero

Aspectos médicos

Vigilancia

Primeros auxilios

Inmunizaciéon
profilaxis

Riesgos en el laboratorio

Infecciones adquiridas

en el laboratorio

Fuente de infeccién
Riesgos primarios

Riesgos especiales

Humanos y animales domésticos y silvestres.

El castor es considerado un reservorio zoonético debido al contacto con agua
contaminada.

Ninguno.

Sensible a clorhidrato de quinacrina, metronidazol, tinidazol, albendazol y
furazolidona.

Susceptible a solucién de hipoclorito de sodio al 1% (cloro en agua potable
no es suficiente, especialmente en agua fria), glutaraldehido al 2%.

Hervir durante 1 minuto como minimo.

Los quistes infecciosos pueden permanecer en el ambiente por periodos
prolongados; los quistes son resistentes a condiciones ambientales adversas.

Supervisar los sintomas, confirmar por microscopia la existencia de los
trofozoitos y quistes en las heces, preparaciones con o sin tintura; ELISA.

Debe iniciarse una terapia apropiada con los farmacos adecuados.

No disponible.

Dos casos reportados hasta 1987.

Heces, secreciones duodenales.
Ingestion.

Ninguno. (Gavilan Garcia Irma, 2017)
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Instrucciones
»
/ 1.- En relacion al texto anterior, realiza un diagrama, en una hoja completa de tu
<\ ' l libreta, puedes incluir dibujos realizados por ti, recorte de imagenes o ambas cosas.
-~

El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

2.- Por ultimo, realiza un parrafo reflexivo de media cuartilla recordando tus habitos de higiene para
prevenir una parasitosis por Giardia lamblia. Para esta actividad utilizaremos un instrumento de
evaluacion denominado Guia de observacién para evaluar tu trabajo. Esta guia la encontraras en el
apartado de instrumentos de evaluaciones Bloque uno, actividad ntmero 4, que en el apartado de
instrumentos de evaluacion.

Evaluacion

¢ En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién y su ponderacion seré de
2/10 de la calificacion total del parcial 1.

— Enseguida te proporcionamos como elaborar el diagrama de arbol la actividad ntmero 3 que
realizaras en tu libreta que utilizas para la materia de parasitologia clinica.

DIAGRAMA DE ARBOL
(Como se realiza?
a) No posee una estructura jerarquica, mas bien, parte de un centro y se extiende hacia los
extremos.
b) Hay un concepto inicial (la raiz del arbol que corresponde al titulo del tema
c) El concepto inicial esta relacionado con otros conceptos subordinados, y cada concepto esta
unido a un solo y tnico predecesor.
d) Hay un ordenamiento de izquierda a derecha de todos los descendientes o derivados de un
mismo concepto.

oM@,
®_ &
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BLOQUE II

Actividad 1 “Clasificacion de los Metazoarios”

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parésitos de interés clinico de acuerdo a
la clasificacion de las enfermedades causadas por los parasitos para conocer las bases del
diagnéstico clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su
contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacion mds relevantes para un proposito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura ideas y argumentos de
manera clara, coherente y sintética. / CPBLC7 Relaciona las principales caracteristicas de las bacterias,
parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso asertivo de diversas
fuentes de informacién confiables.

Conocimiento (s): Helmintos, Cestodos, Trematodos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas
morfolégicas, prevencion.

OV Lectura previa
g
-Q” > Espero que hasta este momento tu interés por conocer el mundo de los
OV Tis . . . .
,A:,’%@ parasitos haya aumentado, permite comentarte que existen parasitos un
poco mas desarrollados, es decir son un poco mas completos
/ >4 \ estructuralmente hablando, son pluricelulares, tiene sistema digestivo,
6rganos de reproduccién, en cuanto a sus etapas morfolégicas, son mas
complejos, los llamados metazoarios, dentro de esta clasificacion nos enfocaremos a los que son

de interés médico. Aqui te muestro una clasificacion. Presta atencion.

Los metazoarios se dividen

CLASIFICACION DE LOS PARASITOS

Desde el punto de vista taxonomico los parasitos pueden ser
clasificados en :

en dos grandes grupos uno

llamado helminto que

también lo podemos llamar

gusano o verme, estos

términos se utilizan en el

Protozoos Metazoos

lenguaje popular para hacer

referencia a invertebrados de

Helmintos Artrépodos

forma alargada, sin apéndices

Platelminto Nematodes

y que se  desplazan

arrastrandose: lombriz de Cestodes || Tremétodes

tierra, larva de mosca, tenias,
etc.

Corresponden a parasitos
pluricelulares

Corresponden a parasitos
unicelulares
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El otro grupo son llamados artropodos que son parasitos que podemos observar a simple vista,
como las garrapatas, los piojos, en este modulo nos enfocaremos a que conozcas mas sobre los
helmintos que son de interés médico.

Taxonomia de los helmintos

Plathyhelminthes: son los gusanos planos en sentido dorso-ventral, su cuerpo es segmentado;
no presentan cavidad general; son monoicos (hermafroditas); aparato digestivo incompleto o
ausente. Presencia de 6rganos de fijacion.

"CLASIFICACION DE LOS HELMINTOS @ CLASE Cestoda : Taenia,

Hymenolepis, Echinococcus,
Reproduccion | Organelosy Dipylidium, Diphylobotrium.
docomoain » CLASE Trematoda: Fasciola,

Nematodos  Sexos separados  No hay organelos Trichinella spiralis
especializados, movilidad !
Fuente:http://image.slideshml&ﬁﬁ%yﬁouﬁﬂson
phpapp01/95/1protozoarios-y-helmintos-23-638.jpg?ch=1392574445

Schistosoma, Paragonimus.

Nemathelminthes: son los gusanos
redondos.  Presentan  cavidad
general; dioicos (sexos separados);

Cestodos ~ Hermafroditas  No poseen organelos Taenia sp
especializados, las
proglétides muestran

aparato digestivo completo; no
movilidad muscular.

existen 6rganos de fijacion del tipo

Trematodos Hermafroditasy No poseen organelos Schistosoma sp ventosas. No poseen segmentacion
sexos separados  especializados, movilidad de su cuerpo.

muscular dirigida. . . .
Quiero mostrarte una historia

clinica de una paciente que acudi6 a
consulta, presta mucha atencién para que puedas identificar lo interesante de esta historia.

Caso clinico de Helmintiasis .

Aprendamos un caso clinico, nos informan que un Paciente de 8 afios
y 11 meses de edad con cuadro clinico de cuatro afios de evolucién de
expulsion de parasitos pequefios, blancos y planos con la deposicién.
Asociado a palidez cutdnea, dolor abdominal en mesogastrio tipo
colico, que caracteristicamente se presentaba después de la ingestion de
alimentos lo que ocasionaba inapetencia, con frecuencia diaria por lo
cual interferia con la actividad fisica (disminucién del juego e
hipoactividad).

El dolor en ocasiones cedia con la deposicion y no la despertaba durante la noche. La madre
refiere que asisti6 a varias consultas con medicina general y pediatria donde tomaron andlisis
clinicos (hemograma, uroandlisis y coproparasitologico seriados) los cuales fueron normales.
En el siguiente control la madre asiste con los parasitos expulsados por la paciente para
mostrarlos al pediatra quien decide dar manejo con metronidazol por 5 dias sin mejoria del
cuadro clinico. En consultas posteriores consulta porque la sintomatologia aument6, asociada
a retraimiento y bajo rendimiento escolar. (Daza W, 2009)
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# Instrucciones

¥ d
<%

1.- Enrelacion al texto anterior, realiza y completa el siguiente cuadro sinéptico, escribiendo
las principales caracteristicas que se presentan en esta historia clinica, Realizalo en una hoja
completa de tu libreta.

El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

2.- Por altimo, realiza un parrafo reflexivo de media cuartilla recordando si has estado en
contacto con alguna persona que haya expulsado helmintos de su cuerpo y que actitud
demostraste ante esa situacion.

Caso clinico de helmintiasis

/}intomuﬂ

Pruebas de laboratorio:

Problemas Psicoemocionales:

Tratamiento:

\Nomhre del parasito:

Evaluacion

* Enestaactividad se vaa evaluar con una guia de observacion que localizaras
en el apartado de instrumentos de evaluacién y su ponderacion serd de 3/10 de la
calificacion total del parcial 1.
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Actividad 2 ;C6émo son los Cestodos y los trematodos?

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parasitos de interés clinico de acuerdo a
la clasificacion de las enfermedades causadas por los parasitos para conocer las bases del
diagnostico clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su
contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mas relevantes para un proposito
especifico y discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura
ideas y argumentos de manera clara, coherente y sintética. / CPBLC7 Relaciona las principales
caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés
clinico, haciendo uso asertivo de diversas fuentes de informacion confiables.

Conocimiento (s): Helmintos, Cestodos, Trematodos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas
morfolégicas, prevencion.

Lectura previa

Como podrés darte cuenta es muy importante que conozcas la estructura de
y \ cada helminto y el ciclo biol6gico que realiza cada uno de ellos, es decir para
- que un helminto pueda llevar

acab6 su ciclo biolégico necesita tener ciertas condiciones adecuadas como por ejemplo que
tenga un huésped intermediario, un huésped definitivo, a veces se necesita de la tierra para
que completen su ciclo.

Los helmintos también tienen varias etapas morfoldgicas, que van desde el huevo, larva y el
gusano adulto.

La transmision efectiva de un agente infeccioso es un requerimiento esencial para la
supervivencia del mismo; puede ser vertical u horizontal. La transmisién horizontal ocurre de
individuo a individuo en una poblacién (por orina, heces fecales, agua, alimentos, aerosoles,
mucosas, etcétera). La transmision vertical es la propagacién de la infecciéon de padres a hijos
(in utero, a través del huevo o esperma, placenta, o postnatalmente, via sangre, leche, contacto,
etcétera).

Los ciclos biolégicos pueden ser directos o indirectos. Un ciclo directo involucra a un solo
hospedero, un ciclo indirecto involucra a huéspedes intermediarios. Los cestodos requieren de
hospederos intermediarios, con la excepcién de Hymenolepis nana.
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Por lo que respecta a la multiplicaciéon de los parasitos en su huésped definitivo, los protozoos
cuentan con este recurso, la mayoria de los helmintos no se multiplican en el huésped.

Cada segmento en el ciclo biolégico de un parasito constituye una estrategia, respuestas de adaptaciéon
ante las presiones de la selecciéon natural, que tiende a auspiciar una supervivencia y fecundidad
maéaximas. Es evidente que un ciclo de vida complejo es ventajoso. Los diferentes ambientes transitorios
y la variedad de hospederos disponibles ofrecen al pardsito herramientas "alternativas de vida".

CESTODOS

Ahora quiero que nos concentremos en estudiar a los cestodos
que perteneces a la phylum Platyhelminthes que ya sabes que son
llamados asi porque su estructura es plana, estos se clasifican
en dos grandes grupos que son los llamados cestodos y
trematodos.

Los cestodos constituyen un grupo de gusanos planos del

phylum Platyhelminthes. Los cestodos de mayor importancia

TSR Sl 1 o s médica y econémica se encuentren incluidos en la familia
Figura 4: Cabeza de un cestodo o Tena aduta .. . . L.
Fuente: Serrano & busta, 2005. Taeniidae. Son animales invertebrados macroscopicos,

aplanados, en forma de liston, de diversos tamafios.

Fuente de la
imagen:http:/ /www .revistasbolivianas.org.bo/scielo.php?pid=5888888882015000100007 &script=sci_arttext

Con pocas excepciones, los cestodos adultos habitan en el intestino delgado.

Los Cestodos que se estudiaran en este médulo, son los siguientes: Taenia solium, Taenia
saginata, Hymenolepis nana, Hymenolepis diminuta.

Son gusanos platelmintos o planos, parésitos, que viven de adultos en el interior del cuerpo de
sus huéspedes. No poseen aparato digestivo y se alimentan por absorcién a través de su piel.
Su cuerpo es una sucesion de anillos o proglétidos que pueden llegar a medir entre 5 y 10
metros de longitud.
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Morfologia

Conozcamos las partes de los cestodos--- Los cestodos presentan un
cuerpo alargado, adaptado a la forma tubular del intestino. Son planos
y segmentados, formados en su estructura por lo siguiente:

a) Escdlex - '"cabeza" o extremidad cefélica con 6rganos de fijacion,
como ventosas yganchos. Puede poseer o no una extremidad retractil
llamada rostellum o rostelo.

b) Cuello: Region de tejido indiferenciado; da origen a la cadena de proglétidos.

c)Estroébilo Es el conjunto de proglétidos.

El ntmero de proglétidos oscila desde tres hasta varios miles. En el extremo mas préximo al
cuello del escélex se encuentran los proglétidos inmaduros, seguidos por los proglétidos
maduros donde se encuentran los 6rganos reproductivos y por ultimo los proglétidos
gravidos, llenos de huevos, en el extremo posterior.

Etapas morfoldgicas

Ingesta
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Rostelo

Escolice

Proglatides
inmaduras

Proglatides

Proglotide

Fuente de la imagen: https;//www.msdmanuals.com/-/media/manual/professional/images/inf-tapeworm-
cestodes_es.gif?thn=0&sc_lang=es

1.-Los huevos de los cestodos (en los proglétidos gravidos), son microscépicos y contienen un embrién
hexacanto (con 6 ganchos) rodeado por la membrana oncosferal y un embriéforo muy resistente a las

condiciones del medio ambiente.

2.- metacestodo ( o forma larvaria) se desarrolla a partir del huevo. Presenta 3 pares de ganchos. Las
formas larvarias se consideran de importancia médica debido a que pueden alojarse en tejidos de

diferentes sistemas corporales y causar enfermedades graves.
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El metacestodo de T. solium causa la cisticercosis; los metacestodos de Echinococcus granulosus y E.
multilocularis producen la hidatidosis (quiste hidatidico) y las larvas de Spirometra mansoni, S. ranarum

y otros, dan lugar a la esparganosis.

3.-Adulto Los cestodos carecen de sistema digestivo. En su lugar, poseen una superficie externa de gran
importancia fisiol6gica, el tegumento, cubierto de extensiones citopladsmicas, variables en tamafio y
namero, conocidas como microtricas (comparadas con las microvellosidades intestinales), que

amplifican el drea superficial del gusano.

El tegumento contiene enzimas, sistemas especificos para el transporte de moléculas e iones, es un
6rgano de proteccién, auxiliar en la locomocion y sitio de transferencia metabolica. El elemento mas
externo es la glicocalix, una cubierta protectora que inactiva algunas enzimas del hospedero y contiene
amilasas utilizadas para degradar aztcares complejos. Una caracteristica comun a los cestodos es la

presencia de cuerpos calcéreos.

El sistema nervioso esta constituido por el complejo de ganglios del escolex. Las fibras nerviosas se
extienden a lo largo de los proglétides con conexiones laterales. Algunos de los neuropéptidos de

importancia en la transmision de estimulos son la serotonina y acetilcolina.

La osmorregulaciéon y la excreciéon dependen de un sistema protonefridial, con 2 pares de canales

laterales y conexiones transversas.
Los 6rganos reproductivos femeninos y masculinos estdn presentes en cada segmento. La fertilizacion

puede ocurrir dentro de un solo proglétido, o entre proglétidos del mismo o diferente gusano.
Los ciclos biol6gicos de los cestodos son generalmente complejos, y requieren al menos de 2 hospederos.

El caso de Hymenolepis nana constituye una excepcién, ya que un solo hospedero cubre las

necesidades del parasito.
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LARVAS DE CESTODOS

* CISTICERCOIDES
— Forma esférica, pared gruesa

* CISTICERCUS.

— Forma vesicular,
pared fina

g oy — Carente de liquido.
— Llena de liquido. 9
— Presenta un scolex en cada vesicula

— Forma larval parasita a invertebrados

— Tenias de equinos y bovinos 7 %

— Presenta un scolex
en cada vesicula

— Forma larval
parasita a
vertebrados

https:/ /image.slidesharecdn.com/ cestodosclase2010-100123114632-phpapp02/95/ cestodos-clase-2010-14-728 jpg?cb=1264247291

Instrucciones

&

/

<\$ . 1.- En relacion al texto anterior, resuelve las siguientes preguntas, realizalo en
una hoja completa de tu libreta.

2.- El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

CUESTIONARIO DE CESTODOS
1.-¢Qué importancia tiene el estudio de los cestodos en el ser humano?
2.-¢Consideras que se deberia hacerse mas difusion sobre la prevencion de una helmintiasis?
3.- ¢Mencione las estructuras de fijacion utilizan los cestodos?
4.- ¢Cudl es el huésped definitivo y cual es el huésped intermediario en los cestodos?
5.-¢Qué diferencia puedes observar en los cestodos y los trematodos? Menciona 4
6.-Escribe 5 platillos que en México donde la carne esta semicruda y sin embargo estamos
acostumbrados a alimentarnos.
7.-éCudl es la taenia de mayor tamaiio en su fase adulta?
8.-¢éCudles son las formas de contagio en los cestodos, menciona 4?
9..-Dibuja las etapas morfolégicas de los trematodos.
10.- Escribe un eslogan o una frase en la que se pueda utilizar como campaiia para prevenir la
helmintiasis.
Evaluacién

* En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién y su ponderacién sera
de 2/10 de la calificacién total del parcial 2. Utilizaremos la guia de observacion en esta
actividad 2 del Bloque II, que se localiza en el espacio de instrumentos de evaluacion , es

importante que revises los aspectos que se consideran para presentar de manera correcta la actividad.
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Actividad 3 ;Qué son los trematodos?

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parasitos de interés clinico de acuerdo a
la clasificacion de las enfermedades causadas por los parasitos para conocer las bases del
diagnéstico clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su
contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mas relevantes para un propdsito
especifico y discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura
ideas y argumentos de manera clara, coherente y sintética. / CPBLC7 Relaciona las principales
caracteristicas de las bacterias, pardsitos y hongos para reconocer enfermedades de interés
clinico, haciendo uso asertivo de diversas fuentes de informacion confiables.

Conocimiento (s): Taenias, Hymenolepis Trematodos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas
morfolégicas, prevencion.

. Lectura previa

oW g ¢
@:a” f). TREMATODOS

’“’-% Los Trematodos digenéticos son, en estado adulto, endoparasitos en

4 N diversos o6rganos o tejidos (conductos biliares, intestino, venas
el o .

mesentéricas y vesicales, pulmones, etc.) de vertebrados. Son aplanados,

de tamario variable (desde 30 pm a 30 mm), con una o dos ventosas y ciclos complejos con dos

o més hospedadores El hospedador definitivo (vertebrado) alberga la fase adulta y los
intermediarios (molusco, artrépodo o, raramente, vertebrado) las fases larvarias. Todos los
Trematodos son hermafroditas, excepto los miembros de la familia Esquistosomatidos que
presenta machos y hembras.

Morfologia del adulto

Morfolégicamente, los Trematodos digenéticos muestran caracteristicas tipicas. El cuerpo es
oval y aplastado y en la cara ventral destacan, salvo alguna excepcién, dos ventosas: una
ventosa anterior (llamada también oral, porque suele rodear a la boca) y otra ventral (llamada
también acetdbulo). Las dimensiones de los adultos son muy variables segtin la especie: los
mas pequefios no miden més de 30 pm, en tanto que los mas grandes pueden superar los 3 cm
de longitud. Presentan coloracién pélida, blanquecina, y si muestran algtn color vivo se debe
a los productos ingeridos que se aprecian por transparencia.
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En los Trematodos digenéticos adultos y sexualmente maduros se distinguen varios tipos
morfolégicos, basados, principalmente, en el nimero y disposicién de las ventosas. El cuerpo
estd relleno de parénquima, que rodea a los 6rganos y el liquido corporal que circula entre sus
células constituye el medio de transporte de diversas sustancias.

El tubo digestivo es incompleto, pues, salvo alguna excepcién, carecen de ano, y los desechos
son regurgitados. La boca se abre en la porcién anterior del cuerpo rodeada (salvo excepciones)
por la ventosa oral y se comunica con una faringe musculosa (que falta en los
Esquistosomaétidos), a la que sigue un eséfago que se bifurca en dos ciegos intestinales, a
menudo ramificados.

i Todos los Trematodos digenéticos son

__ fariege hermafroditas (a excepcion de los

ventozaoral

Esquistosomatidos, que tienen sexos
separados y presentan un acentuado
_ventossvemtrsl - dimorfismo sexual) con doble juego de
- dtere genitales, masculino y femenino.

_- Ciego intestingl
glandulas &
vileldgenas

ootipo
—. conducto
vitelng
reseevorio
vitelino =~ L .
= esticuls

conducto
eacretor

Fuente:http:/ /www .revistareduca.es/index.php/biologia/article/ viewFile/781/797

Ciclo biolégico
Revisemos como se va dando el ciclo biolégico de los trematodos.

La fecundacién es generalmente cruzada, siendo la autofecundaciéon
poco frecuente. Los 6vulos caen al ootipo y son fecundados por los
espermatozoides; en el ootipo se forma la cascara de los huevos
fecundados que pasan al Gtero y luego se expulsan por el orificio
genital.
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El ciclo vital de un trematodo digenético tipico comprende los estadios de adulto, huevo,
miracidio, esporoquiste, redia, cercaria y metacercaria. En algunas especies puede faltar alguna
de las fases larvarias y/ o existir varias generaciones de un estadio larvario determinado.

Los huevos se producen en gran cantidad y tienen morfologia variable, aunque suelen ser ovales.
Dependiendo de las especies, los huevos pueden salir al exterior embrionados o no. Salvo alguna
excepcion, los huevos deben caer al agua, donde con condiciones determinadas de oxigeno,
temperatura y luminosidad surge el primer estadio larvario o miracidio. El miracidio es una larva
pequeiia, ovoide, alargada y cubierta con laminas ciliadas aplanadas.

En el extremo anterior se encuentra una papila apical protractil en la cual desembocan dos tipos de
glandulas: la glandula apical, situada en posicidon central, y las glandulas de penetracién, situadas a
ambos lados de la anterior; la secrecidn de estas glandulas colabora en la disolucién de los tejidos del
hospedador durante el proceso de penetracién del miracidio.

Cuando el miracidio encuentra a su primer hospedador (que suele ser un molusco: caracol de agua
dulce), penetra en él, transformandose en esporoquiste; éste tiene tegumento sencillo y posee células
germinales que dardn lugar a la siguiente generacion larvaria, las redias.

La redia posee un tubo digestivo sencillo y células germinales que dardn lugar al siguiente estado
larvario, la cercaria, que sale al exterior a través de la pared de la redia o por un orificio especifico.

La cercaria posee una gran variabilidad morfolégica, segun los grupos; una vez en el agua nada en busca
de un segundo hospedador intermediario o una planta, enquistandose como metacercaria.

La metacercaria debe ser ingerida por el hospedador definitivo; en el intestino, por accion de las
enzimas queda libre de su cubierta y migra hasta su localizacién definitiva, donde se transforma en el
adulto. En los Esquistosomatidos la cercaria busca al hospedador definitivo y penetra en él activamente.
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El patrén basico del ciclo biolégico de los trematodos es, en resumen:
Huevo = miracidio g esporoquiste g redia
6 - 12 semanas cetria

£

metacercaria

$

Vacunos y Ovejas

con Saguaypé adullos & inmaduros adulto, con
Huevos en variaciones en los
materia fecal .
diferentes
Metacercaria trematodos.
en pasto

Cercaria

Huésped intermedio: Caracol

Fuente de la imagen: http://www.planagropecuario.org.uy/publicaciones/uedy/Publica/Cart9/Cart9.htm

Instrucciones

£
@ 1.- En relacidn al texto anterior y a las imagenes que se te presentan acontinuacioén,
arma los ciclos biologicos y escribe el nombre del parasito respectivamente. Puedes
recortar las imagenes y realiza el mapa mental en una hoja completa de tu libreta de parasitologia
clinica.
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2.- El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

Evaluacion

e En esta actividad se va a evaluar con una lista de cotejo y su ponderacion sera de
2/10 de la calificacion total del parcial 2.La lista de cotejo la localizas en el apartodo de

instrumentos de evaluacion de la Actividad numero 3 del Bloque Il.
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Actividad 4 ;Quién es mas patdgena,

Taenias o0 Hymenolepis?

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parasitos de interés clinico de acuerdo a la
clasificacion de las enfermedades causadas por los pardsitos para conocer las bases del diagnodstico
clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mas relevantes para un propdsito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura ideas y argumentos de
manera clara, coherente y sintética. / CPBLC7 Relaciona las principales caracteristicas de las bacterias,
parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso asertivo de diversas
fuentes de informacién confiables.

Conocimiento (s): Taenias, Hymenolepis Trematodos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas morfolégicas,
prevencion.

Lectura previa

En esta actividad vamos a hablar de dos clases de cestodos que sus diferencias
estan en la estructura del escélex y en sus huéspedes intermediarios. Existen dos
/ ¥ \ tipos de tenias que parasitan al hombre y son Taenia solium y Taenia saginata. En
cuanto a las hymenolepis también existen dos que parasitan al hombre la llamada
Hymenolepis nana e Hymenolepis diminuta.

Taenia solium es un gusano plano alargado, perteneciente al filo de los platelmintos, de 2 a 4 metros
de largo, generalmente de color blanquecino, con simetria bilateral y aplastado dorso ventralmente
(acintado). En su cuerpo segmentado se distinguen tres zonas: escélex o cabeza, cuello y estrébilo
(conjunto de anillos o proglétides).
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La cabeza posee ventosas y una corona de ganchos que le permiten anclarse y fijarse a los tejidos del
hospedador. Ademas, su piel o tegumento consta de microvellosidades a través de las cuales secreta
sustancias que degradan los tejidos del hospedador y por las que absorbe el alimento.

El adulto de T. solium vive exclusivamente en el intestino delgado del hombre (hospedador definitivo),
siendo los hospedadores intermediarios el cerdo y el jabali. El hombre puede, también, actuar como
hospedador intermediario. Es una tenia propia de las poblaciones consumidoras de carne de cerdo.

Los huevos de la tenia salen al exterior incluidas en las proglétides gravidas y ya son infectantes. Los
hospedadores intermediarios, incluido el hombre, se infectan al ingerir las proglétides o los huevos,
desarrolldandose la larva (cisticerco) en diversas partes del cuerpo, pero principalmente en la
musculatura. El hombre (como hospedador definitivo) se infecta al ingerir carne de cerdo o de jabali,
cruda o poco procesada, que contenga cisticercos, desarrollando en su intestino la tenia adulta.

Taenia saginta vive en el intestino delgado del hombre, Unico hospedador definitivo. El hospedador
intermediario es el ganado vacuno, aunque otros rumiantes también pueden serlo. Es una tenia
cosmopolita, pero afecta especialmente a poblaciones que consumen carne de res poco cocida o cruda.

Los huevos de la tenia salen al exterior incluido en las proglétides gravidas, que se desgajan al secarse,
dejando libres los huevos que se dispersan por los pastos, donde se infecta el ganado.

El cisticerco se desarrolla en cualquier tejido del hospedador intermediario, pero lo hace
preferentemente en la musculatura. El hombre, que sélo actia como hospedador definitivo, se infecta
al consumir carne de vacuno cruda o poco hecha que contenga cisticercos.

Taenia solium Taenia saginata
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Mecanismo de propagacion y transmision

La transmisién se produce por la ingestién de carne porcina o bovina cruda o mal cocida que
contenga cisticercos (zoonosis) y por la ingestion de huevos infectantes presentes en la verdura,
el agua o en las manos manchadas con heces humanas.

Es posible la transmisiéon de persona a persona por contacto directo. También puede
producirse, aunque con poca frecuencia, la autoinfeccién, al eclosionar en el intestino humano
los huevos de la tenia adulta que le infecta.

Interesante todo lo relacionado a los cestodos acabamos de leer que
sus diferencias estin en la estructura del escdlex y en sus huéspedes
intermediarios. Ahora sigamos leyendo sobre el ciclo biolégico.

Su ciclo de vida comienza cuando el hospedador intermediario
(recuerda que para la T. solium es el cerdo y para la Tsaginata es el
ganado vacuno) ingiere los huevos embrionados (hexacanto u
oncosfera) con la vegetaciéon. Una vez en el intestino del hospedador
intermediario, la larva atraviesa la mucosa intestinal y, por la
circulacién sanguinea, migra a diferentes tejidos y érganos (higado,
bazo, musculos, tejido subcutaneo, ojos, encéfalo, etc.) donde se enquista (cisticerco o larva
Cysticercus cellulosae).

Cuando el hospedador definitivo (el hombre) ingiere la carne con la larva enquistada, la larva
se libera en el intestino del hospedador definitivo, donde madura y alcanza la forma adulta y,
tras la copula, sobreviven al tratamiento de depuracién de aguas residuales. Los cisticercos
pueden sobrevivir hasta 30 dias en la canal de los cerdos a 4°C.

circulacién

se adhiere A
intestino delgado (R
) tisticerco
| e
esses”
adulto - ) @
§) escolex \ ‘oncosfen
HOMBRE m ingestién accidental
salida de proglétides proglétides y huevos
heces
| ingestién del cerdo @""m’ =
CERDO e etapa diagndstica
cisticerco ok s A, S ingestién de

¥

penetracién en la Agra:ién
musculatura

por circulacion

RE proglétides y huevos
/ -\ /;cosfm
. : ¥ penetracién en la
,  pared intestinal
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Taenia solium Taenia
saginata

se adhiere 8
intestino delgado ( ,’R -
- =

S
/ ‘-T"‘i, '

adulto

@ =% HOMBRE [

salida de proglétides
bacas @ huevos

__Ingestién del ganado etapa diagndstica
ingestién de
proglétides y huevos

J

oncosfera
penetracién en la
pared intestinal

cisticerco
etapa infecciosa

migracion por
3 circulacion
penetracién en la < ;

musculatura G AN ADO

Fuente de la imagen http://www.revistareduca.es/index.php/biologia/article/viewFile/805/819
Hymenolepis
Hymenolepis nana

Es cosmopolita cuyos adultos parasitan en el intestino delgado de su hospedador definitivo (rata, ratéon
y hombre). La larva, un cisticercoide, se desarrolla en pulgas o escarabajos de la harina (hospedador
intermediario) o en las vellosidades intestinales en el caso del hombre (en el hombre el ciclo puede ser
directo, actuando simultdineamente como hospedador definitivo e intermediario).

Caracteristicas de los adultos Aspecto general: tenias pequefias y estrechas de 25-40 mm de longitud,
pudiendo tener hasta 200 proglétides . Escélex: muy pequefio (0.3 mm de didmetro), con cuatro
ventosas y rostelo retractil con una corona de ganchos (20-30) . Proglétides: trapezoidales, mds anchas
que largas (Fig. 42). Orificio genital siempre en el mismo lado. Las proglétides maduras tienen tres
testiculos situados en la parte posterior del anillo y un sélo ovario, lobulado, situado entre los testiculos.
Las glandulas vitel6genas constituyen una tnica masa situada por detras del ovario.

Caracteristicas de los huevos: Salen libres junto con las heces del hospedador. Pequefios (30-45
pm de diametro), esféricos o ligeramente ovoides, con céscara delgada y transparente. Embriéforo no
estriado con dos mamelones laterales de los que surgen filamentos
Hymenolepis diminuta

Es cosmopolita, cuyo adulto vive en el intestino delgado de diversos roedores vy,
ocasionalmente, del hombre (hospedador definitivo). La larva es un cisticercoide que se
desarrolla en diversos artrépodos, principalmente pulgas y escarabajos de la harina
(hospedador intermediario). Los hospedadores definitivos se infectan cuando ingieren
artréopodos infectados con la larva.

49


http://www.revistareduca.es/index.php/biologia/article/viewFile/805/819

Cuadernillo @

Educativo p—

Caracteristicas de su estado adulto, aspecto general: de pequefa longitud (2-6 cm) y una
anchura de 2,5 mm. Escoélex: esférico, con cuatro ventosas y rostelo invaginable pero inerme.
Proglétides: tanto las maduras como las gravidas son similares a las de H. nana, pero algo
mayores (casi tres veces su longitud y anchura).

Caracteristicas de los huevos: Surgen libres con las heces del hospedador. Casi esféricos, de
70-80 pm de didmetro, con céscara transparente y ligeramente amarillenta; con embriéforo no
estriado con forma de limén y sin filamentos

Caracteristicas de los estados larvarios) Cisticercoide: de unos 160 pm de longitud, que se
desarrolla en el hospedador intermediario.

Ciclo biolégico

Hymenolepis nana Hymenolepis diminuta
Fuente de la imagen http://www.revistareduca.es/index.php/biologia/article/viewFile/805/819

Instrucciones

1.- En relacién al texto anterior, resuelve el siguiente crucigrama, realizalo en una
hoja completa de tu libreta.

2.- El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

50


http://www.revistareduca.es/index.php/biologia/article/viewFile/805/819

3

Cuadernillo @

Educativo —
CRUCIGRAMA

Crucigrama

1.- Es cada segmento que pertenece al estrobilo
2.- Es el nombre que reciben las larvas de los cestodos
3.- Es una larva pequenia, ovoide, alargada y cubierta con laminas ciliadas
aplanadas perteneciente a los trematodos.
4.- conjunto de proglotides
5.- Es la Hymenolepis de mayor tamafio
6.- Es la estructura de los cestodos donde se encuentra las ventosas y el rostelo.
7.- Es el huesped definitivo de los cestodos
8.- Es el huesped intermediario de la T.solium
9.- Es el huesped definitivo de los cestodos
10.- Huesped definitivo de la H. nana
Evaluacion

% * En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacion y su ponderacion serd

de 3/10 de la calificacién total del parcial 2. Podras revisar en el espacio de instrumentos
de evaluacion
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Actividad 4.1 “Practica para el Examen Coprologico”

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parasitos de interés clinico de acuerdo a la
clasificacién de las enfermedades causadas por los parasitos para conocer las bases del diagndstico
clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mas relevantes para un propésito especifico
y discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /6.4 Estructura ideas y
argumentos de manera clara, coherente y sintética. /8.1 Propone maneras de solucionar un
problema o desarrollar un proyecto en equipo, definiendo un curso de accién con pasos
especificos. / CPBLC7 Relaciona las principales caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos para
reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso asertivo de diversas fuentes de informacion confiables.

Conocimiento (s): Taenias, Hymenolepis Trematodos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas morfoldgicas,
prevencion.

EXAMEN COPROLOGICO"

m Conoceremos el procedimiento que se realiza en el laboratorio para un examen coprolégico, para
3 que tengas el conocimiento de los pasos para la identificacion de los huevecillos y quiste de los
& parasitos que conociste en las lecturas previas.

a
‘ OBJETIVO
Identificar la fase morfolégica de quiste y huevo de diferentes parasitos a través de
heces fecales no concentradas, aplicando técnicas de laboratorio para su identificacion

en el microscopio en un ambiente de cooperacién y respecto
ACTIVIDADES ESPECIFICAS

ACTIVIDADES ESPECIFICAS

1. Para entrar al laboratorio debes llevar puesta la bata blanca.

2. Pararealizar la practica lleva a la mano tu libreta, lapiz, sacapunta,

goma, pluma.

3. Deben traer consigo los materiales que solicito el profesor para los

experimentos.

4. Entra ordenadamente al laboratorio cuidando la sana distancia.

5. Atender las recomendaciones del profesor y responsable de
laboratorio, durante la practica.

Coloca tu mochila en la estanteria.

Prepara correctamente la mesa de trabajo, que se encuentre limpia y desinfectada.

8. Identifica claramente el material adecuado para el desarrollo de la practica, que se encuentra en

la mesa, para trabajar con tus compafieros.
9. Maneja correctamente los materiales, equipo y reactivos para la realizar las actividades.
10. Higieniza adecuadamente su area de trabajo y su persona, después de concluida la practica.

N
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FUNDAMENTO

El examen de Trofozoitos y quistes de protozoarios, y huevos y larvas de
helmintos, puede hacerse con material fresco o en preparaciones fijadas y tefiidas.
En heces liquidas y semiliquidas hay que seleccionar el moco sanguinolento o

los esfacelos delgados de tejido, y en heces formadas, hacer raspados para obtener
material de la superficie, en varias partes de la masa fecal.

CONOCIMIENTOS PREVIOS: -
El alumno traera el dibujo de las diferentes estructuras que se encuentran en una muestra de materia

MATERIAL-EQUIPO Y REACTIVOS
Para realizar la préctica en un &rea de laboratorio tendremos que utilizar los siguientes materiales y

Guantes de Latex Suero fisiolégico Solucién de Lugol
sustancias quimicas.

Tiras de pH
MUESTRA BIOLOGICA
— — | HYDRION'=Z =
— —— L™ "0.0-14.0} - g :
bt VWA | Heces fecales frescas. PasticpH [~ —

Indicator Strips ol -[
00-14.0 Je Il
ey m-}:

‘: —_—

PROCEDIMIENTO
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A) CARACTERISTICAS ORGANOLEPTICAS.
1.- Se examina las caracteristicas organolépticas macroscopicas de la muestra, como son: cantidad,
consistencia, forma, color, olor, pH.

o2.- para la determinacion del pH, se coloca un poco de la muestra en la tira
de pH y se espera 2 min. A que aparezcan los cambios colorimétricos y se
proceda a leer la tira de pH.

B) EXAMEN DIRECTO MICROSCOPICO

1.- Colocar en un extremo de la lamina portaobjeto una gota de suero
fisiolégico y con la ayuda de un aplicador de madera, agregar 1 o 2mg de materia fecal, emulsionarla y
cubrirla con una laminilla cubreobjeto.

2.- Colocar en el otro extremo de la ldmina portaobjeto, una gota de lugol y proceder a la aplicacién de
la muestra fecal como en el parrafo anterior.

3.-Con el suero fisiolégico los trofozoitos y quistes se observan en forma natural y con el lugol, se
observan las estructuras internas como son los nucleos, vacuolas etc.

4.-observar en el microscopio con el objetivo ocular de 10x y 40x. no es aconsejable usar el objetivo
ocular de 100x pues se puede ensuciar el microscopio.

5.-Recorrer la lamina buscando un sentido direccional ejemplo: de derecha a izquierda, de arriba abajo.

EXAMEN MICROSCOPICO:

Nota: el valor normal de pH es de 6.9 a 7.2, no es valida la determinacion si el paciente estd en
tratamiento. Dentro de las causas determinantes de falsos resultados negativos se encuentra:

¢ Muestra inadecuadamente recogida y conservada.

e Presencia escasa de parasitos en la muestra
. ® Biologia del parasito
e Periodo de invasion parasitaria.
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Actividad 4.1 Practica para el Examen
Coprolégico

Al recorrer la lamina podras buscar e
identificar los huevecillos o quistes, donde
se mencionaron los sintomas, diagndstico,
el ciclo biol6gico de como estos parésitos
llegan al ser humano.

Instrucciones: Te mostramos imagenes de
cada uno de los huevecillos que estudiaste
en la lectura previa. Es importante que
conozcas su forma como se observan al
microscopio y con la practica lograras
identificar cada uno de estos huevecillos
de los diferentes parésitos.

Cuando regresemos al laboratorio y no
existan los riesgos de contagio del SARS-

http://light-microscope.net

CoV-2, podremos utilizar el microscopio y observarlos.

A. Hymenolepis nana

A. Ascaris lumbricoide

B. Trichuris trichiura
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Actividad 4.2 ““Coproparasitoscopico Por Centrifugacion -
Frotacion “’(Técnica de Faust)

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parasitos de interés clinico de acuerdo a la
clasificacion de las enfermedades causadas por los parésitos para conocer las bases del diagndstico
clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informaciéon mas relevantes para un propoésito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad /CPBLC7 Relaciona las principales
caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico,
haciendo uso asertivo de diversas fuentes de informacién confiables./ CPBLC8 Conoce y desarrolla las
técnicas de laboratorio de manera colaborativa y responsable para conocerlas bases del diagnoéstico
clinico bacteriol6gico, parasitoloégico y micolégico con las medidas de seguridad e higiene necesarias.

Conocimiento (s): Taenias, Hymenolepis Trematodos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas morfolégicas,
prevencion.

EXAMEN COPROPARASITOSCOPICO

Conoceremos el procedimiento que se realiza en el laboratorio para un examen “Coproparasitoscépico” por
Centrifugacion —Frotacion, para que tengas el conocimiento de los pasos para la identificacion de los huevecillos
y quiste de los parasitos que conociste en las lecturas previas.

A OBJETIVO
o

" v § Identificar a través de heces fecales las fases morfolégicas de los quistes y trofozoitos
4

: utilizando la técnica de sedimentacion y flotacion de Faust en un ambiente de
cooperacion y respeto.

ACTIVIDADES ESPECIFICAS

=~~~  71.Para entrar al laboratorio debes llevar puesta la bata
blanca.
2. Para realizar la practica lleva a la mano tu libreta, lapiz,
sacapunta, goma, pluma.
3. Deben traer consigo los materiales que solicito el profesor
para los experimentos.
4. Entra ordenadamente al laboratorio cuidando la sana
distancia.
5. Atender las recomendaciones del profesor y responsable de laboratorio, durante la
practica.
11. Coloca tu mochila en la estanteria.
12. Prepara correctamente la mesa de trabajo, que se encuentre limpia y desinfectada.
13. Identifica claramente el material adecuado para el desarrollo de la practica, que se encuentra en la mesa,
para trabajar con tus compafieros.
14. Maneja correctamente los materiales, equipo y reactivos para la realizar las actividades.
15. Higieniza adecuadamente su area de trabajo y su persona, después de concluida la practica.
— Analiza el resultado obtenido conforme a los pardmetros normales y lo relaciona con enfermedades del
sistema reproductor.
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FUNDAMENTO DE LA PRACTICA.

Tecnica de faust: Método de sedimentacién y flotacion por centrifugacion con sulfato de zinc al 33.3%
y densidad 1180). Se basa en que los quistes y/o huevos de los parésitos, flotan en la superficie por ser
de menor densidad que el sulfato de zinc al 33.3%, cuya densidad es de 1180.

Es util para la busqueda de trofozoitos, quistes, huevos de parasitos y excepcionalmente se observan
larvas. Se recomienda observar la densidad del sulfato de zinc y usar agua filtrada para el lavado previo
de la muestra.

Concepto a investigar: -Si cuentas con libros en tu casa, dibuja de la morfologia de la Entamoeba
histolytica, Giardia lamblia y de otros flagelados y ciliados en su fase de trofozoito y quiste. -Investigar

que otros métodos de sedimentacion por flotacién existen y cuales el fundamento de ellos.
MATERIALES, EQUIPO Y REACTIVOS

1 piezas de *Guantes
estériles estandar 6 piezas de Gasas

1 equipo / Microscopio

. 1 centrifuga de 8 a 12
binocular

cabezales

2 laminilla de vidrio.
2 laminilla de vidrio. Cubreobjetos 1 embudo Pequefio de | 2 piezas de Tubo de
Portaobjetos plastico ensayo de 13 x 100 mm
ode 15 x 150mm

2 Abatelenguas o | 2 1 Hisopo urogenital o | 1gradillaparatubosde |1 *Bata clinica, de
bagueta escobillén ensayo manga larga.
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- MATERIAL BIOLOGICO. e Heces fecales de emision reciente o en refrigeracion.

SPECIMEN CONTAINER

s ACTIVIDAD EXPERIMENTAL.

- 1.-Colocar de 1 a 2g de heces fecales en un vaso de presipitado de ensayo (13x100 o de
15x150) y agregar de 7 a 10ml de agua filtrada o destilada. Realizar una buena

‘ homogeneizacién con ayuda del abatelengua o bagueta, colocar unas gasas en el embudo
y filtrarlo.

Filtrado

2.-Una ves de haber concluido el filtrado debe estar la muestra homogeneizada, colocarlo en un tubo
hasta obtener un volumen que no pase de 1cm por debajo del borde del tubo. (Opcional).

P : H,0

” 9

—_

2a3 min

3.-Colocar el tubo en la centrifuga y centrifugar de 2000 a 2500r.p.m. de 2 a 3 minutos.

2

Filtrado

=
AW "\\'7 P S—

4.-Decantar el sobrenadante, adicionar agua al sedimento, homogeneizar y repetir la centrifugacién 2
veces més, hasta que el sobrenadante se observe limpio.
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5.-Eliminar el sobrenadante de la tltima centrifugacién y agregar al
sedimento la solucién de sulfato de zinc (aproximadamente 3 o 4ml).

B i 6.-Colocar el tubo en la centrifuga
y centrifugar de 2000 a 2500r.p.m.

de 2 a 3 minutos.

7.-Colocar el tubo en la gradilla y colocar con la ayuda de un gotero, la solucion de sulfato de Zinc hasta
formar un menisco en la boca del tubo. figura 3 Y4.

———» Menisco » cubreobielo

Figura.3 Figura.4

8.-Colocar una laminilla cubreobjeto sobre el menisco y dejar en reposo 5minutos.

9.-Depositar una gota de solucién lugol en la [dmina portaobjeto.
10.-Retirar la laminilla cubreobjeto (Fig.4), colocarla sobre la gota
de lugol que se encuentra en la lamina portaobjeto (punto 8) y
observar al microscopio.

RESULTADO: Se observa principalmente quistes y huevos de parasitos. Informar el nombre y estadio evolutivo
encontrado, asi como la cantidad de elementos observados por campo. Llenar el formato que representa
continuacién.
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INTERPRETACION DE RESULTADOS:

En caso de encontrar algtin parasito durante la realizacion de esta prueba se debera anotar en la hoja de
resultados el nombre del parasito, asi como su estadio evolutivo (trofozoito o quiste en el caso de los
protozoos y huevo o larva en caso de helmintos)

REPORTE DE RESULTADOS
1. De 1 a 4 formas parasitarias por campo (X)

2. De 4 a 8 formas parasitas por campo (XX)
3. De 9 a 13 formas parasitas por campo (XXX)
4. Mas de 13 por campo (XXXX).

Dentro de las causas determinantes de falsos resultados negativos se encuentra:
® Muestra inadecuadamente recogida y conservada.

e Presencia escasa de parasitos en la muestra.
e Biologia del parasito

e Periodo de invasion parasitaria.

Cuando regresemos al laboratorio y no existan los riesgos de contagio del SARS-CoV-2, podremos
utilizar el microscopio y observarlos. Ahora es importante que conozcas el procedimiento, la
fundamentacion, equipo y materiales, los resultados.
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BLOQUE IlI: TECNICAS PARASITOLOGICAS

Actividad 1 “;Cuantos Nemathelmintos conoces?”

Aprendizaje Esperado: Desarrolla las distintas técnicas de aislamiento parasitolégicas dando solucién
a problemas del contexto para la diferenciacion.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacion més relevantes para un proposito especifico
y discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad / CPBLC7 Relaciona las principales
caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso
asertivo de diversas fuentes de informacidn confiables./ CPBLC8 Conoce y desarrolla las técnicas de laboratorio
de manera colaborativa y responsable para conocerlas bases del diagndstico clinico bacterioldgico,
parasitolégico y micoldgico con las medidas de seguridad e higiene necesarias.

Conocimiento (s): Helmintos, Nemathelmintos, Ciclo bioldgico, sintomas, etapas morfolégicas,
prevencion, técnicas parasitoldgicas.

s Lectura previa
\_alf
e W e i
% ¢Qué crees? estas a punto de conocer a los Nemathelmintos o Nematodos, no es
o= T4 . . . , .
‘,:ﬁ%;’ que sean menos importantes, por si piensas que por esa razon los dejamos hasta
2

el final para su estudio, pues no es asi, estos nematodos son organismos mas
/ S \ complejos que los anteriores, son micro y macroscépicos, multicelulares,

semitransparentes, cuerpo en forma de gusano, no segmentado, anillado
superficialmente, con simetria bilateral, poseen todos los sistemas orgénicos, excepto el respiratorio y
circulatorio.

Continuemos revisando la lectura: Las parasitosis intestinales y tisulares
constituyen un problema de salud publica en paises subdesarrollados,
variando su frecuencia entre los diferentes estados o comunidades de un
mismo pais. Son numerosos los estudios que han indicado la asociacién que
existe entre las parasitosis y las condiciones sociosanitarias de las poblaciones,
en las cuales se propicia el contacto entre las formas infectantes de los
parasitos y sus hospederos, ademas son infecciones dificiles de controlar
debido a su facil trasmision, por lo general fecal-oral u otros factores que
intervienen en su cadena de propagacion, tales como, contacto o
manipulacion de tierra o plantas que estén en relacion con heces de gatos, posesién de animales
domésticos como mascotas, especialmente perros y gatos.

La inadecuada disposicion de excretas de perros y gatos, deficientes condiciones sanitarias como la
localizacidn vy tipo de vivienda, presencia de vectores, mala disposicion de la basura, hacinamiento,
inadecuada eliminacién de la basura y suministro de agua, malos habitos higiénicos, geofagia y
onicofagia, asi como tenencia de mascotas en la vivienda, constituyen factores de riesgo que favorecen
la transmisién del parasito.

61



N
Cuadernil.lo f@
Educativo -

Los nematelmintos son de diferentes tamafios unos miden en centimetros y algunos pueden llegar a
medir metros, son de sexos separados y también la via en que nos invade es diferente. Te presento el
siguiente cuadro de las caracteristicas diferentes de cada nematelminto.

FORMA VIA
NEMATODO HABITAT

INFECTANTE ENTRADA

Ascaris lumbricoides huevos boca yeyuno

ciego, colon
huevos
ascendente

larvas
- yeyuno
filariformes

larvas

Mol yeyuno

filariformes
larvas

filariformes

Fuente de la imagen https://image.slidesharecdn.com/ascariasis-8-100319180017-phpapp01/95/ascariasis-5-728.jpg?cb=1269021685

En cuanto a la morfologia, te puedo decir que son mdas complejos la mayoria de ellos tiene una boca, a
veces dientes. Intestino, aqui te presento una imagen
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abertura bucal,
intestino
- abertura cloacal,
organo excretor;
- testiculo;
- anillo nervioso perifaringeo;
- corddn nervioso dorsal;
cordon nervioso ventral,
poro excretor

W 0O ~NOO ;A ON -

Fuente de la imagen https://image.slidesharecdn.com/nematodosintestinalisascarislumbricoidesenterobiusvermicularisuncinarias-
180524230506/95/nematodos-intestinalis-ascaris-lumbricoides-enterobius-vermicularis-uncinarias-4-638.jpg?cb=1527203177

Los nematelmintos se clasifican en el habitat (unos en el intestino y otros en los tejidos) que ocupa en
el cuerpo humano después de ser invadido, aqui te muestro una tabla.

NEMATODOS INTESTINALES

Enterobius vermicularis
Trichuris trichiufa
Ascaris lumbricoides
Strongyloide stercolaris
Uncinarias

M O R FO LOG I A Enterobius vermicularis . . . '
Trichuris Trichiura

Nemiatods Tricocéfalo
de cuerpo
fusiforme Caracteristicas
Huevo
¢ Forma infectante
* balon de futbol americano
o Color pardo
Male Trichuris trichiura stichosome o 45-55um
GUSANO Gusano
e 35-55mm
MACHO: 3a 5Smmde long y 0.1 a 0.2 mm grueso. o Ant. delgado y filforme
Extremo sup incurvado a cara ventral. o Post. prominente
HEMBRA: 8 a 16 mm de long y 0.3 a 0.5mm grueso. Extremo o esticocitos (parte final)
. . cefalico:  tres * Macho: extremo enredado
Hugvos depositatios: 51000 516,000, labios y un par o Hembra: extremo recto
de aletas CLre curved tail

(seen in malos)

Fuente de la imagen https://image.slidesharecdn.com/ivanaparasitologia-160308214515/95/enterobiosis-u-oxiuriasis-4-638.jpg?cb=1457473856

https://image.isu.pub/190213134221-2a4434a2c1db56b40f7f9e7a81d07f4c/jpg/page_1.jpg
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ASCARIS

UTERINE LAYER

UPID LAYER
Excretary EGG OF ASCARID
opening FERTILIZED

Genital

Uterus

opening UTEINE LAYER
Ovary
Anus PROTEIN GRANULES el e —
a. Hembra de vida libre o5
EGG OF ASCARIS b. Macho de vida libre
e UNFERTILIZED c. Hembra parasita

© CanStockPhoto.com - csp58203678

Fuente de la imagen https://comps.canstockphoto.es/ascaris-ascarids-set-aislado-imagen_csp58203678.jpg  https://image.slidesharecdn.com/5-
141215224027-conversion-gate02/95/strongyloides-stercoralis-17-638.jpg?cb=1418683664

NEMATODOS TISULARES
Trichinella spiralis
Filarias

Trichinella spiralis- Morphology

Vuiva vagina

(Clasping
papillae)

Male

Fuente de la imagen https://image.slidesharecdn.com/trichinellaspiralis-140804083738-phpapp01/95/trichinella-spiralis-7-
638.jpg?ch=1415209691
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Cuadernillo

Educativo
Filarias
Body cavity
Digestive tract
Fuente de la imagen2https://www.aIamy.es/principios—de—la—biologia—moderna—biologia
Instrucciones
&
/ 1.- En relacidn al texto y las imagenes anteriores, Escoge 5 nemathelmintos y haz
<\¢ % unallista de 5 puntos de las posibles formas de contagio y su respectivo metodo de
”  prevencion de acuerdo a lo que hemos leido sobre los nemathelmintos.

2.- El trabajo debe de ser limpio, enuna hoja de tu libreta y con un orden de ideas.

NOMBRE DEL FORMAS DE CONTAGIO FORMA DE PREVENCION
NEMATHELMINTO
1 1 1
2 2 2
3 3 3
4 4 4
5 5 5
Evaluacidn

e En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién vy su ponderacién sera
de 3/10 de la calificacidn total del parcial 3.

Revisa la lista de cotejo que se encuentra en el area de instrumentos de evaluacion del Bloque I,
actividad | en las hojas finales del cuadernillo.
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Actividad 2 “;Cual helminto crees que es el mas patogeno?”

> Aprendizaje Esperado: Desarrolla las distintas técnicas de aislamiento parasitologicas dando
solucién a problemas del contexto para la diferenciacion.

> Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacion més relevantes para un propésito especifico y
discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad / CPBLC7 Relaciona las principales
caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico,
haciendo uso asertivo de diversas fuentes de informacién confiables./ CPBLC8 Conoce y desarrolla
las técnicas de laboratorio de manera colaborativa y responsable para conocerlas bases del
diagnéstico clinico bacteriolégico, parasitologico y micolégico con las medidas de seguridad e
higiene necesarias.

» Conocimiento (s): Helmintos, Nemathelmintos, Ciclo biolégico, sintomas, etapas morfolégicas,
prevencion, técnicas parasitologicas.

Lectura previa

Como te podras dar cuenta existen un ntmero considerable de helmintos
causantes de muchas enfermedades, en esta actividad solo te presentare a cinco,
no significa que sean los mas importantes, porque realmente todos son importantes
porque causan dafios graves a nuestro organismo, sin embargo, he escogido a estos

cinco por ser los mas faciles de estudiar.

Para que puedas comprender mejor Nematodos los vamos a clasificar de acuerdo a la parte del cuerpo
humano que afecte, por ejemplo: con afectacion exclusivamente digestiva los mas frecuentes: Enterobius
vermicularis y Trichuris trichiura (tricocefalosis).

Enterobius vermicularis

La hembra del E. vermicularis se desplaza hasta zona perianal, principalmente con horario nocturno,
donde deposita sus huevos, muy infectantes, que quedan adheridos a la piel o en la ropa. Con el rascado
de la zona, se establecen bajo las ufias y se perpettia la autoinfeccién por transmision fecal oral. Clinica
Mucho mas habitual en nifios que en adultos, frecuentemente asintomética. Sintomas por acciéon
mecdnica (prurito o sensacion de cuerpo extrafio), invasiéon genital que suele dar manifestaciones de
vulvovaginitis, despertares nocturnos, sobreinfeccién secundaria a excoriaciones por rascado y dolor
abdominal que, en ocasiones, puede ser recurrente, localizarse en FID y simular apendicitis aguda. El
bruxismo se relaciona tradicionalmente con la infeccién, pero no estd demostrada su relaciéon con
sintomas que tradicionalmente se relacionan con la presencia de E. vermicularis.
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Diagnostico Test de Graham: uso de cinta adhesiva transparente (celo) toda
la noche o por la mafiana antes de la defecacién o lavado. O visualizaciéon
directa de los huevos depositados por la hembra en zona perianal. También,
se puede visualizar directamente el gusano adulto al realizar la exploracion
anal o vaginal.

Tratamiento

El tratamiento de elecciéon es Mebendazol, 100 mg dosis tnica, pero es
conveniente repetir en dos semanas. La alternativa es el tratamiento con
Pamoato de pyrantel, 11 mg/kg dosis tinica, maximo 1 g. Repetir en 2

semanas-

Trichuris trichiura

Es un geohelminto que produce clinica por la ingesta de huevos embrionados procedente de alimentos,
tierra o aguas contaminadas. Las larvas maduran en ciego y colon ascendente, donde permanecen
enclavadas a la mucosa, produciendo lesién mecanica y traumatica con inflamacion local, y desde
donde vuelven a producir nuevos huevos fértiles que son eliminados por materia fecal.

Clinica La clinica depende del grado de parasitaciéon: desde asintomatica, dolor célico y deposiciones
diarreicas ocasionales, hasta cuadros de disenteria con deposiciones muco-sanguinolentas (mas comdn
en pacientes inmunodeprimidos) y puede dar prolapso rectal.

Diagnostico

Que interesante el diagnostico, nosotros podremos observar los huevos de
heces en el microscopio.

i En casos graves y en presencia de disenteria, se plantea el diagnodstico
diferencial con: amebiasis, disenteria bacilar y colitis ulcerosa.

Tratamiento y prevencion

Existen medicamentos para atender a este y es mediante Mebendazol, 100 mg/12 h 3 dias o 500 mg
dosis tnica, o Albendazol, 200-400 mg/dia, dosis tinica. Se han de extremar las medidas de higiene
personal y la eliminacién de heces ha de ser adecuada, utilizacién de agua potable y correcto lavado de
alimentos. Y se ha de extremar la vigilancia de los juegos con tierra y arena de los nifios en los parques
y realizar adecuada higiene de manos

Nematodos con afectacion digestiva y pulmonar Ascaris lumbricoides, Ancylostoma duodenale y
Necator americanus
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Ascaris lumbricoides

Continuemos la lectura ahora aprendamos sobre la helmintaisis mas frecuente. Las larvas, tras la ingesta
de material contaminado, eclosionan en el intestino delgado, atraviesan la pared intestinal, se
incorporan al sistema portal y llegan al pulmén, donde penetran en los alveolos y ascienden hasta las
vias respiratorias altas y, por la tos y deglucién, llegan de nuevo al intestino delgado, donde se
transforman en adultos y producen nuevos huevos, que se eliminan por la materia fecal.

Sintomas Clinicos Digestivos

Puede ser digestiva: dolor abdominal difuso, por irritacién mecanica, y, con menos frecuencia,
meteorismo, vomitos y diarrea.

Sintomas respiratorios: puede ser inespecifica, pero puede llegar a manifestarse como sindrome de
Loeffler, que es un cuadro respiratorio agudo con: fiebre de varios dias, tos, expectoracién abundante y
signos de condensacién pulmonar transitoria. Es la consecuencia del paso pulmonar de las larvas del
parésito, asociada a una respuesta de hipersensibilidad. Puede presentarse, ademas, otra clinica:
anorexia, obstruccién intestinal, malnutricion o absceso hepatico.

Diagnostico

Observacion del parésito o de sus huevos en heces o de las larvas en esputo o vomito gastrico, si coincide
con su fase pulmonar.

Tratamiento Es el mismo que para Trichuris trichiura.

Ancylostoma duodenale y Necator americanus (Uncinarias)

Revisemos que nos dice la lectura sobre las uncinarias.

Los huevos de ambos helmintos se eliminan por las heces y eclosionan dando
lugar a un tipo de larvas que infectan mediante penetraciéon por la piel, aunque
el A. duodenale también puede provocar infeccion por ingesta oral. Al
atravesar la piel, a través del sistema venoso o linfatico llegan al sistema
cardiaco derecho y a la circulacién pulmonar, donde penetran en los alveolos,
maduran y, por via respiratoria, ascienden para ser deglutidas y pasan al
duodeno y después al yeyuno, donde se fijan, y producen huevos nuevos ya
fecundados. Al fijarse en el intestino delgado, los gusanos adultos lesionan
mecdnicamente la mucosa y provocan pérdida sanguinea de forma progresiva

y crénica.
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Sintomas clinicos

La clinica dependera de su recorrido por el organismo. En la piel, produce el sindrome de la “larva
migrans”: dermatitis transitoria, pruriginosa y recurrente en las zonas por donde penetran y se
desplazan hasta el sistema circulatorio. La clinica respiratoria va desde sintomas inespecificos hasta
sindrome de Loeffler, ya descrito. La clinica digestiva es: dolor en epigdstrico, nduseas, pirosis y,
ocasionalmente, diarrea. También, por la pérdida sanguinea crénica, pueden manifestarse como un
sindrome anémico.

Diagnostico

Observacion de huevos del parésito en las heces. La clinica de sintomas cutaneos y/o pulmonares, més
anemia es muy sugestiva.

Tratamiento

El mismo que en los otros geohelmintos ya mencionados (Tabla IV), pero en presencia de anemia habra
que tratar esta. La prevencion se basa en el uso de letrinas, calzado, saneamiento ambiental, medidas
de educacién a la poblacién y tratamiento comunitario en zonas de alta endemia.

Nematodo con afectacién cutanea, digestiva y pulmonar

Strongyloides stercolaris

Esta geohelmintiasis presenta un ciclo vital complejo con diferentes posibilidades y afectacion digestiva,
pulmonar y cuténea: estrongiloidiasis. Strongyloides stercoralis mantiene un ciclo autoinfectivo, por lo
que sobrevive durante afios después de haber abandonado el Trépico y puede producir un sindrome
de hiperinfestacién en los inmunodeprimidos.

El ciclo directo: la larva, que se encuentra en el suelo, penetra a través de la piel en el sistema
circulatorio, por donde llega al sistema cardiaco derecho y a la circulaciéon pulmonar, asciende por las
vias respiratorias hasta ser deglutida y dirigirse a la mucosa del intestino delgado. Alli, se transforma
en adulto hembra infectante, produce nuevos huevos que eclosionan y se dirigen a la luz intestinal,
desde donde son eliminados al exterior.

El ciclo indirecto: incluye una o varias generaciones de larvas en vida libre, hasta que se produce la
modificacion que hace que la larva pueda infectar al hombre.

Ciclo de autoinfeccién: la modificacion larvaria se produce en la luz intestinal,
en lugar de en el exterior y, posteriormente, penetra en el sistema circulatorio
y realiza un recorrido similar al del ciclo directo.

Sintomas clinicos

Dependera del estado inmunitario y del recorrido del parasito. En la piel:
“sindrome de Larva Currens”: dermatitis pruriginosa por el paso cutaneo de
la larva hasta llegar a la circulacién sistémica. Clinica respiratoria: provoca
sintomatologia menor, como tos y expectoracion, pero también se han descrito
casos de neumonitis y sindrome de Loeffler.

Clinica digestiva: la intensidad de la sintomatologia estd en relacion con el grado de parasitosis, en
general: dolor epigastrico, vomitos, anorexia y periodos de diarrea que se alternan con estrefiimiento.
Sindrome de hiperinfestacion: se dara en el paciente inmunocomprometido. Y la sintomatologia descrita
sera mas grave.
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Diagnostico

La visualizacién del parésito en heces es dificil porque el parésito se elimina de forma irregular. Se
puede realizar serologia mediante EIA, con sensibilidad > 90%, pero tiene reactividad cruzada con
filarias y otros nematodos. La eosinofilia en sangre es importante y un signo indirecto de la parasitacion.
Es mas evidente si la extraccién de sangre coincide con el paso pulmonar del parasito.

Tratamiento y prevencion

El tratamiento de eleccion es la Ivermectina, 0,2 mg/kg/dia cada 24 h, maximo 12 mg y durante tres
dias. La alternativa es Albendazol, 200 mg/12 h 3-5 dias y, si existe hiperinfestacién, el tratamiento ha
de durar 7 dias. En pacientes inmunodeprimidos y si existe hiperinfestacién, hace falta repetir el
tratamiento una semana maés tarde.

— La curacién ha de ser comprobada por la ausencia de parasitos. La prevencion se basa en el
uso de letrinas, calzado, saneamiento ambiental y educacion a la poblacién.

Instrucciones

/Q
<\ ;/ 1.- En relacién al texto anterios , relaciona cada imagen con el nombre del helminto
<~ 7 deacuerdoalos descritos anteriromente. Puedes recortar la imagen o dibujarla en
una hoja en blanco de tu libreta.

2.- El trabajo debe de ser limpio, en una hoja de tu libreta y con un orden de ideas.
3.- Escribe el metodo o prueba de laboratorio para su identificacion

4.- justifica con una breve explicacion la eleccion de tu respuesta.
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https://www.researchgate.net/profile/Angel-Escobedo

https://www.researchgate.net/profile/Andre_Muniz4

Nombre del helminto:
Prueba de laboratorio:
Justificacion:

Nombre del helminto:
Prueba de laboratorio:
Justificacion:
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Fuente :https://www.researchgate.net/profile/Andre_Muniz4

\\ I/ 3

Fuente:https://www.researchgate.net/profile/Andre_Muniz4

Nombre del helminto:
Prueba de laboratorio:
Justificacion:

Nombre del helminto:
Prueba de laboratorio:
Justificacion:
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Evaluacion

. En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién y su ponderacion sera de 2/10
de la calificacién total del parcial 3. Revisa el apartaddo de instrumento de evaluacion.

Instrucciones

&

/ 1.- En relacidn a toda la informacion de este parcial 3 que haz leido y comprendido,
\} es momento de que tu disefies un cartel informativo para tu comunidad, es tu deber
como ciudadano y como bachiller apoyar en la difusion y prevencion de todas las
enfermedades que afectan no solo al individuo si no también a tu comunidad. Por lo tanto deberas
primero que nada escoger un nemathelminto y despues disefiar con tu aprendizaje e immaginacion un

cartel informativo que incluya los siguientes puntos.

CARTEL INFORMATIVO

CONTENIDO FORMATO
a) Nombre correcto del helminto a) Tamafo cartulina
b) Formas de contagio b) Imagen del helminto
c) Sintomas c) Buena ortografia y redaccién
d) Revencion d) Diferentes tamafos y colores de letra
e) Tratamiento e) Nombre del alumno

f) Prueba de laboratorio

g) Eslogan de prevencion

2.- El trabajo debe de ser limpio y con un orden de ideas.

3.- el cartel lo deberas entregar junto con tu libreta para ser evaluado en el parcial 3.

Evaluacion

e En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién vy su ponderacién sera
de 5/10 de la calificacion total del parcial 3. Revisa los criterios en la seccion de
instrumentos de evaluacion. actividad 2 del bloque Il
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Actividad 2.1 Practica “Sangre oculta en heces fecales” Sahes

Aprendizaje Esperado: Explica la importancia de los parasitos de interés clinico de acuerdo a la
clasificacién de las enfermedades causadas por los parasitos para conocer las bases del diagndstico
clinico favoreciendo su pensamiento critico en la solucién de problemas a su contexto.

Atributo (s): CG6.1 Elige las fuentes de informacién mds relevantes para un propésito especifico
y discrimina entre ellas de acuerdo a su relevancia y confiabilidad / CPBLC7 Relaciona las principales
caracteristicas de las bacterias, parasitos y hongos para reconocer enfermedades de interés clinico, haciendo uso
asertivo de diversas fuentes de informacidn confiables./ CPBLC8 Conoce y desarrolla las técnicas de laboratorio
de manera colaborativa y responsable para conocerlas bases del diagndstico clinico bacterioldgico,
parasitolégico y micolégico con las medidas de seguridad e higiene necesarias.

Conocimiento (s): Taenias, Hymenolepis Trematodos, Ciclo bioldgico, sintomas, etapas morfoldgicas,
prevencion.

— Conoceremos el procedimiento que se realiza en el laboratorio para un examen “sangre oculta en heces
fecales” y tengas el conocimiento de los pasos para Realizar esta prueba en el laboratorio a los pacientes.

Examen sangre oculta en heces fecales
OBJETIVO

* v 4 Identificar la presencia de sangre oculta en las heces fecales a través de la técnica de
laboratorio y comparara otros métodos de identificaciéon con ayuda de la explicacién del
profesor, en un ambiente de cooperacién y respecto.

FUNDAMENTO

= El examen quimico del pigmento hematico tiene interés en las deposiciones en todos los

casos en que se sospecha hemorragia digestiva, puede encontrarse positiva en caso de tumores
digestivos sobre todo en: cancer, enteritis. colitis, en casos de cirrosis hepatica y en algunas parasitosis
como; uncinariasis, teniasis, entre otras. El fundamento de este método se basa en el uso del 4cido acético
que lisa los eritrocitos, del peroxido de hidrégeno que actda como sustrato debido a la accién peroxidasa
de la hemoglobina, liberando oxigeno. El Piramidén hace evidente la reaccién dando un cambio de
color.

Conceptos a investigar: -Investigar las enfermedades o sindromes que ocasionan la presencia de sangre oculta
en heces.
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ACTIVIDADES ESPECIFICAS

1. Para entrar al laboratorio debes llevar puesta la bata blanca.

2. Pararealizar la practica lleva a la mano tu libreta, lapiz, sacapunta,
goma, pluma.

3. Deben traer consigo los materiales que solicito el profesor para los

experimentos.
4. Entra ordenadamente al laboratorio cuidando la sana distancia.
5. Atender las recomendaciones del profesor y responsable de laboratorio, durante la
practica.
6. Coloca tu mochila en la estanteria.
7. Prepara correctamente la mesa de trabajo, que se encuentre limpia y desinfectada.
8. Identifica claramente el material adecuado para el desarrollo de la practica, que se encuentra en
la mesa, para trabajar con tus compafieros.

9. Maneja correctamente los materiales, equipo y reactivos para la realizar las actividades.

10. Higieniza adecuadamente su drea de trabajo y su persona, después de concluida la préctica.

MATERIAL. EQUIPO Y REACTIVO

2 Abatelenguas 0 | 2 piezas de Tubo de  gradilla para tubos de
bagueta ensayo de 13 x 100 mm o ensayo *Bata clinica, de manga
de 15 x 150mm larga.
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1 piezas de *Guantes
estériles estandar

Mechero Bunsem

Vaso de

precipitado de 250

Pipeta graduada de 5 mli

2 laminilla de vidrio.
Portaobjetos

Pinzas de tubo de ensaye

Acido Acético al
5%+

ACETIC ACID
Solution 2% VAV

Pirandén al 3%

Perdxido de Hidrogeno

HemaScreen

BE——

———
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Descripcién general
La prueba de sangre oculta en las heces es un andlisis de laboratorio que se usa para revisar la muestra
de heces en busca de sangre oculta.

La sangre oculta en las heces puede ser una sefial de cancer de colon o p6lipos en el colon o en el recto,
aunque no todos los tipos de cancer o ni todos los polipos sangran.

Normalmente, la sangre oculta pasa en cantidades tan pequefias que solo puede detectarse con las
sustancias quimicas que se utilizan en una prueba de sangre oculta en las heces.

Si se detecta sangre mediante una prueba de sangre oculta en las heces, pueden ser necesarias mas
pruebas para determinar el origen del sangrado. La prueba de sangre oculta en las heces solo puede
detectar la presencia o ausencia de sangre, no indica qué es lo que est4 causando el sangrado.

Si tienes sintomas de cancer de colon, no se recomienda que te realices una prueba de sangre oculta en
las heces. Si observas sangre en tus heces o en el inodoro, o si tienes dolor abdominal o si cambian tus
habitos intestinales, pide una consulta con tu médico. Fuente: https://www.mayoclinic.org/es-
es/tests-procedures/ fecal-occult-blood-test/about/ pac-20394112

Coémo prepararse

Varios alimentos, suplementos alimenticios y medicamentos pueden afectar los resultados de algunos
andlisis de sangre oculta en las heces, ya sea indicando que la sangre estd presente cuando no lo est4
(falso positivo) o no detectando la presencia de sangre que en realidad esta alli (falso negativo). Es
posible que el médico te pida que evites ciertos alimentos o medicamentos. Para garantizar resultados
precisos de la prueba, sigue con atencion las instrucciones del médico.

Durante aproximadamente tres dias antes de la prueba, el médico puede pedirte que evites:

Ciertas verduras y frutas, como el brécoli y los nabos
Carne roja
Suplementos de vitamina C

Analgésicos, como la aspirina y el ibuprofeno (Advil, Motrin IB, otros).

CONFIABILIDAD ANALITICA
Se debe revisar la caducidad el peréxido de hidrégeno y que permanezca herméticamente tapado y bajo

el abrigo de la luz. El Piramidén debe mantenerse en frasco color ambar.
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MUESTREO Y MUESTRA
[ Heces fecales frescas.
1. La muestra no debe estar contaminada con orina.
4

2. Deben ser evacuadas de manera natural.
3. Deben estar perfectamente etiquetadas; nombre, edad y sexo.
4. Seguir las Instrucciones generales de limpieza del microscopio.
Se evaluara tres puntos importantes previos al examen los cuales conforman 1) El
aspecto
2)La consistencia 3)EI color.

PROCEDIMIENTO

1. Desarrollo de la técnica.

2. Colocar en un tubo de ensaye de 13X 100, 1 ml de sol. Salina

3. Agregar una pequefa cantidad de heces aproximadamente 1 gr. y hacer una suspension.

4. Adicionar 0.5 de Ac. Acético al 5% 0.5 ml de Piramidén al 5 %, mezclar con un aplicador y 0.5 ml de
Peroxido de Hidrégeno de 30 vols. mezclar y observar.

minutos. 7.- registre los resultados.

Hema-Screen

PROCEDIMIENTO UTILIZANDO PLACAS DE HEMA-
SCREEN. PROCEDIMIENTO

1.- colocar la informacién requerida en la parte frontal de la tapa
de la placa de Hema-Screen”M.

2.- Abra la tapa frontal. Utilizando un extremo del aplicador
colecte una pequena cantidad de muestra. Aplique una capa muy
delgada en la ventana 1.

3.-utilice el otro extremo del aplicador para obtener una segunda
muestra de heces. Aplicar una capa muy delgada en la ventana 2.
4.-permitir que las muestras se sequen al aire, después cierre la
cubierta.

5.- abra la ventana perforada, en la parte trasera de la placa,
aplique dos gotas de revelador HemaScreen’M. en la parte trasera
de la ventana 1y 2.

6.- lea los resultados después de 30 segundos y durante 2
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Paso 1 Paso 2 Paso3v4

Paso 7
NOTA: cualquier traza de color azul, dentro o fuera del margen de la muestra indica un resultado
positivo para sangre oculta.

RESULTADOS
Lectura: La reaccion se considera positiva si aparece en un minuto un color azul o azul verdoso,
persistente. Valores normales: Negativa. Reporte de resultados Se emitira la hoja de reporte

correspondiente.

1. PRUEBA POSITIVA.-Cambio de color de la suspension de azul a morado. Reportar por

cruces, dependiendo la intensidad de color.

2. PRUEBA NEGATIVA.-No se observa cambio de color.

Cuando regresemos al laboratorio y no existan los riesgos de contagio del SARS-CoV-2, podremos
realizar este examen, por el momento es importante que tengas conocimiento del procedimiento,

materiales y equipo que utilizamos, el fundamento y los resultados.
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INSTRUMENTOS PARA EVALUACION

Instrumentos de evaluacion del Bloque 1

Actividad ntimero 1

/t Instrucciones: esta lista de cotejo se utilizara para evaluar la actividad nimero uno
w) del mapa mental.

Elabora tu mapa mental en tu libreta de parasitologia clinica.
En esta actividad se va a evaluar con una lista de cotejo y su ponderacion sera del 2/10 de la calificaciéon

total del parcial 1.

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
LISTA DE COTEJO MAPA MENTAL

NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 1
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:

e ———————————————————————————————
TEMA: Generalidades de los parasitos.

¢La informacion se

¢Identifica las encuentra
caracteristicas Incluye
i ordenada y de .
portantes en el . . contenidos de
oceso de (Existe una | manera secuencial, diversos  cambos
TOTAL DE Sonstruccic’)n de representacién de la | hay poca o ninguna de conocimienti
PUNTOS conocimiento a informacién por | falta de ortografia, omueve eienm 1};
través de imagenes medio de conectores, | presenta pue los rel]acifna
bien defini das7g lineas y rectangulos? | referencias gon la ida
. . . z [ V
bibliograficas 0 .
. cotidiana.
paginas de
internet?
Si No Si No Si No Si No
Valor 0.5 Valor 0.5 Valor 0.5 Valor 0.5
puntos puntos puntos puntos
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Instrumentos de evaluacion del Bloque 1

Actividad namero 2

/V - 4% Instrucciones: Utiliza esta lista de cotejo para evaluar el Cuadro Comparativo Del
: Phylum De Protozoarios actividad ntmero 2 del Bloque uno, en tu libreta de
parasitologia clinica.
e En esta actividad se va a evaluar con una lista de cotejo y su ponderacion sera del 4/10 de la
calificacioén total del parcial 1.

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
GUIA DE OBSERVACION/CUADRO COMPARTIVO DEL PHYLUM DE PROTOZOARIOS
NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:

PARCIAL 1
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:

I —————————
Instrucciones: Para cada uno de los cuestionamientos realizados conteste la opcion que considere mas adecuada o se
cifia mejor al desempefio alcanzado en la valoracién del Cuadro comparativo

Muy adecuado(a)
Rasgos a tomar en cuenta 4 puntos

Poco adecuado(a) No
1 punto adecuado(a)
0 puntos

Adecuado(a) Regular
3 puntos 2 puntos

1. El llenado de Cuadro de la
clasificacion se presenta.

2. El uso del manejo de la
informacioén se presenta.

3. La distribucién de los ejemplos
de las Enfermedades en el
cuadro de la clasificacion la
presenta.

4. La valoracion y distribucién
que hace sobre los mecanismos
de transmision de los
protozoarios se presentan.

5. Las imagenes de los ejemplos
de protozoarios que distribuyen
en el cuadro tiene una
presentacion.

Escala

Rango: Calificacion:

De 15 a 20 puntos 4

De 10 a 14 puntos 3

De 8 a 10 puntos 2

Menos de 5 puntos 1
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Instrumentos de evaluacion del Bloque 1

Actividad namero 3

del Bloque uno, en tu libreta de parasitologia clinica.
En esta actividad se va a evaluar con una escala de estimacién y su ponderacién sera de 1/10
de la calificacién total del parcial 1.

/t : E Instrucciones: Utiliza Diagrama de Preguntas Guia para evaluar actividad namero 3

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 1
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
ESCALA DE ESTIMACION
DIAGRAMA DE PREGUNTAS GUIA
Instrucciones: Para cada uno de los cuestionamientos realizados conteste la opciéon que
considere mas adecuada o se cifia mejor al desempefio alcanzado en la valoracién del
Diagrama.
Muy adecuado(a Poco
Rasgos a tomar en cuenta Y4 puntos @ A(:i))ecuado(a) Regular adecuado(a)
puntos 2 puntos 1 punto
1. El disefio del Diagrama
es...
2. El manejo de la
informacién que
presentan es...
3. El lenguaje utilizado en
el manejo de las ideas
es...
4. La valoraciéon que
hacen sobre los
conceptos relacionados
con la Parasitosis son...
Escala
Rango: Calificacion:
De 16 a 14 puntos 1
De 13 a 7 puntos 0.5
Menos de 6 puntos 0
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Instrumentos de evaluacion del Bloque 1
Actividad ntimero 4

Instrucciones: Revisa la Guia de observacion del diagrama de arbol, en base a estos
/'“ parametros se evaluara la actividad namero 4 del Bloque uno, realizala en tu libreta
./ de parasitologia clinica.

e Enesta actividad se va a evaluar con una guia de observaciéon y su ponderaciéon sera de 2/10 de la
calificacion total del parcial 1.

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA

NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 1
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
GUIA DE OBSERVACION
DIAGRAMA DEL ARBOL

= |
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¢ Es facil de identificar ¢ldentifica las metas y ¢Existe una La informacion se

la idea objetivos en el proceso representacion encuentra ordenada en

éCentral en del de construccién de semantica de las categorias

Diagramal? conocimiento? conexiones entre |a o jerarquiasy

informacion empleada? | rqlaciones

TEMA: Si No Si No Si No Si No

VALOR VALOR VALOR 0.5 VALOR

0.5 PUNTOS

0.5 0.5
PUNTOS PUNTOS
PUNTOS

OBSERVACIONES:
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Instrumentos de evaluacion del Bloque II

Actividad ntimero 1

parametros se evaluara la actividad niimero 1 del Bloque II, realizala en tu libreta de
parasitologia clinica.
. En esta actividad se vaa evaluar con una guia de observaciéon y su ponderacion sera
de 3/10 de la calificacién total del parcial 1.

/" E Instrucciones: Revisa la Guia de observacion del Cuadro Sindptico, en base a estos

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA

NOMBRE DEL PROFESOR:
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 1
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
GUIA DE OBSERVACION

CUADRO SINOPTICO

e —
Instrucciones: Para cada uno de los cuestionamientos realizados conteste la opciéon que

considere mas adecuada o logre mejor al desempefio alcanzado en la valoracién del Cuadro
sinoptico.

Muy Poco No
adecuado(a) A(;)ECEE?OOS(EI) 5 eilllllgs adecuado(a) | adecuado(a)
4 puntos P P 1 punto 0 puntos

Rasgos a tomar en
cuenta

1. El llenado de Cuadro
de la clasificacién es...

2. El uso del manejo de
la informacién es...

3. La distribucién de la
informacién en cada
concepto que solicita el
cuadro sindptico es ...

Escala
Rango: Calificacion:
De 10 a 12 puntos 3
De 6 a 9 puntos 2
Menos de 6 puntos 1
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Instrumentos de evaluacion del Bloque II

Actividad namero 2

. Instrucciones: Revisa la Guia de observacién del Cuestionario, en base a estos
/'V pardmetros se evaluard la actividad namero 2 del Bloque Dos, realizala en tu libreta
: de parasitologia clinica.

COLEGIO DE BAS?HILLERES DEL ESTADQ DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
NOMBRE DEL PROFESOR:
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 1
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
GUIA DE OBSERVACION
CUESTIONARIO
Instrucciones: Para cada uno de los cuestionamientos realizados conteste la opcién que considere
mas adecuada o logre mejor al desempeno alcanzado en la valoracién del Cuadro sinéptico.
Rasgos a tomar en d Muzll Adecuado(a) Reg2u lar q Pocg q Nod
cuenta adecuado(a) 3 puntos adecuado(a) | adecuado(a)
4 puntos puntos 1 punto 0 puntos
1. El llenado de
Cuestionario es...
2. El uso del
manejo de la
informacién, al
aplicarlo
respondiendo el
cuestionario es...
3. El empleo del
pensamiento critico
en el desarrollo de
los ejemplos
solicitados en el
cuestionario es...
Escala
Rango: Calificacion:
De 10 a 12 puntos 2
De 6 a 9 puntos 1
Menos de 6 puntos 0.5
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Instrumentos de evaluacion del Bloque II

Actividad namero 3

Instrucciones: Revisa la lista de cotejo que se utilizard para evaluar el mapa mental,
/'V en base a estos pardmetros se evaluara la actividad ntmero 3 del Bloque Dos,
+J realizala en tu libreta de parasitologia clinica.

COLEGIO DE BA’CHILLERES DEL ESTADQ DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
NOMBRE DEL PROFESOR:
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 2
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
LISTA DE COTEJO
MAPA MENTAL
;Identifica las
caracteristicas
importantes enel | ;Existe una ¢Identifica el ciclo
proceso de representacion dela | ;La informacién se biol6gico
construccion de informacién por encuentra ordenaday | correspondiente
conocimiento a medio de conectores | de manera secuencial? | con el nombre del
través de las gréficos? parasito?
imagenes?
Si No Si No Si No Si No
VALOR VALOR VALOR VALOR
0.5 0.5 0.5 0.5
PUNTOS PUNTOS PUNTOS PUNTOS
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Instrumentos de evaluacion del Bloque II

Actividad ntimero 4
: Instrucciones: Revisa la lista de cotejo que se utilizard para evaluar el crucigrama,
/'” en base a estos parametros se evaluard la actividad nimero 4 del Bloque Dos,

realizala en tu libreta de parasitologia clinica.

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
NOMBRE DEL PROFESOR(A):

PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 2
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
AUTOEVALUACION
CRUCIGRAMA

INSTRUCCIONES: EVALUA TUS HABILIDADES EN RESOLVER EL CRUCIGRAMA.

Escala de puntos 1=nunca 2=aveces 3=siempre
CRITERIOS
1.- el tiempo aproximado
para contestar cada
pregunta fue de menos de
1 minuto
2.- el tiempo aproximado
para contestar cada
pregunta fue de mas de 1
minuto
2.- Tuviste que regresar al
texto para apoyarte en el
crucigrama
3.- Mostraste seguridad al
contestar el crucigrama

4.-Las preguntas del
crucigrama las consideras
con alto grado de

dificultad
TOTAL
Escala
Rango: Calificacién:
De 10 a 15 puntos 3
De 9 a 6 puntos 2
Menos de 6 puntos 1
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Instrumentos de evaluacion del Bloque III

Actividad ntimero 1

la “lista (contagio/prevencion) actividad ntimero 1 del Bloque 1III, en tu libreta de
parasitologia clinica.
En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién vy su ponderacion sera de 3/10 de la
calificacion total del parcial 3.

/t : E Instrucciones: Utiliza el instrumento de evaluacion guia de observacion para evaluar

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA

NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 3
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
GUIA DE OBSERVACION

LISTA (CONTAGIO/PREVENCION)

Instrucciones: Para cada uno de los cuestionamientos realizados conteste la opcién que considere
mas adecuada o logre mejor al desempeno alcanzado en la valoracién del Cuadro sindptico.

Muy Poco No
adecuado(a) Aéeczifss(a) 5 eilﬁ’?;s adecuado(a) | adecuado(a)
4 puntos P P 1 punto 0 puntos

Rasgos a tomar en
cuenta

1. Elllenado dees...

2. La comprension del
tema para el manejo de
la informacién es...

3. La distribucion de la
informacién de cada
concepto que se
solicita es ...

Escala

Rango: Calificacion:

De 10 a 12 puntos 3

De 6 a 9 puntos 2

Menos de 6 puntos 1
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Instrumentos de evaluacion del Bloque III

Actividad namero 2

la “lista (contagio/prevencién) actividad ntimero 2 del Bloque III, en tu libreta de
parasitologia clinica.
En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién y su ponderacion sera de 2/10 de la
calificacion total del parcial 3.

/t : E Instrucciones: Utiliza el instrumento de evaluacion guia de observacién para evaluar

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 3
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
GUIA DE OBSERVACION
MAPA MENTAL
¢Identifica las
caracteristicas
importantes en el ¢Identifica el ciclo
proceso de ¢(Lajustificacion desu | ;Maneja la informacion biol6gico
construccion de respuesta confirma lo de forma ordenada y correspondiente con
conocimiento a aprendido? secuencial? el nombre del
través de las parasito?
iméagenes?
Si No Si No ) No Si No
VALOR VALOR VALOR VALOR
0.5 0.5 0.5 0.5
PUNTOS PUNTOS PUNTOS PUNTOS
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Instrumentos de evaluacion del Bloque III
Actividad ntimero 2

/t ~ » Instrucciones: Utiliza el instrumento de evaluacion guia de observacion para evaluar
J la “lista (contagio/prevencion) actividad ntmero 2 del Bloque 1III, en tu libreta de
parasitologia clinica.

En esta actividad se va a evaluar con una guia de observacién y su ponderacion sera de 2/10 de la
calificacion total del parcial 3.

COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE QUINTANA ROO
SUBMODULO 1 PARASITOLOGIA CLINICA
NOMBRE DEL PROFESOR(A):
PERIODO ESCOLAR:
PARCIAL 3
FECHA: CALIFICACION:
NOMBRE DEL ALUMNO: PLANTEL:
GUIA DE OBSERVACION
CARTEL INFORMATIVO
(Identifica las ¢Existe uha ;La .
L. representacién | informacion
caracteristicas
. de la | se encuentra
1mportantes . o
informacién ordenada y | Incluye
en el proceso . .
de por medio de | de  manera | contenidos  de
(Es facil de . organizadores | secuencial, diversos campos
. . construccion e ..
TEMA.: identificar la de graficos? hay poca o |de conocimiento
" | idea central? . ninguna falta | y promueve
conocimiento . .
, de ortografia, | eemplo que los
a través de .
. presenta relaciona con la
imagenes . . 1
. referencias vida cotidiana.
bien bibliogréficas
definidas? 08
o paginas de
internet?
Si No Si No Si No Si No Si No
VALOR VALOR VALOR VALOR VALOR 1
1 1 1 1 PUNTO
PUNTO PUNTO PUNTO PUNTO
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Actividad I
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Actividad 4
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