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Resumen

La leishmaniosis visceral (LV) es una de las enfermedades parasitarias mas importantes del
mundo. El perro es el principal reservorio en los entornos urbanos donde la LV es zoonética. El
objetivo de este trabajo es identificar la seroprevalencia de infeccion por Leishmania en perros
en la ciudad de Posadas (nuevo foco endémico) y determinar los factores de riesgo para la
infeccién Lcan.

Planteamiento del problema

La leishmaniosis visceral es una enfermedad parasitaria causada por un protozoario
denominado Leishmania infantum (= I. chagasi) y transmitida por la picadura de insectos
flebotomineos del genero Lutzomia longipalpis. Los caninos han sido considerados como los
principales reservorios domésticos de L. infantum relacionados con los casos humanos y como
una de las principales fuentes de infecciéon de los vectores, describiéndose como los
responsables de la presentacién endémica/epidémica natural de la enfermedad, lo que ha
permitido sugerir que el hombre seria fuente de infeccién secundaria para los vectores y la
transmision dependeria bdasicamente de la presencia de perros infectados. Encuestas
seroldgicas realizadas en la Comunidad Europea han servido para mejorar la comprension
actual de la epidemiologia de la leishmaniosis, aunque las tendencias y la difusién de la
leishmaniosis canina resulta particularmente complicada.

En un contexto de enfermedades nuevas y/o reemergentes, el presente estudio ha sido
disefado para identificar factores de riesgo para la infeccidn Lcan y describir la seroprevalencia
en la ciudad.

En la ciudad de posadas, la primera transmisién humana de LVZ asociada a los caninos y a Lu.
longipalpis se registro en 2006, posterior a esto en el mismo afio, se realizo una encuesta
piloto clinico parasitolégica en perros en la ciudad para identificar su papel como posibles
reservorios y se observé que este nuevo foco se encontraria bien establecido.

El objetivo del estudio es estimar la seroprevalencia de infeccidn por Leishmania en perros, en
este foco de LVZ endémico, con una muestra representativa de perros domésticos y para
identificar variables relacionadas con la susceptibilidad a la infeccidn.

La comprension de la epidemiologia de esta infeccion en los perros domésticos es fundamental
para el desarrollo de planes estratégicos para controlar las infecciones humanas y caninas.

Fundamentacion tedrica

La aparicién de la LVZ en América Latina es un problema de salud publica cada vez mayor. Es
especialmente dificil de manejar y tiene un fuerte vinculo con la pobreza, principalmente en
las zonas rurales y suburbanas (Alvar et al, 2006; Shaw, 2007). Aunque LVZ ha sido considerada
histéricamente como una enfermedad rural, hoy en dia se halla bien establecida en las



grandes areas urbanas (OMS, 2002; Dantas-Torres, 2009) donde la enfermedad esta presente
debido a la adaptaciéon de Lu. Longipalpis a este ambiente humano modificado. (Dantas-
Torres, 2007). Hay un numero creciente de informes sobre la apariciéon de esta infeccidn en
nuevas ubicaciones, asi como su incremento en areas previamente establecidas de
endemicidad (Grimaldi y Tesh, 1993; Arias et al, 1996; Ashford, 2000; Shaw, 2007; Salomén et
al, 2008; Silva et al, 2008; De Paula et al, 2009).

Muchos factores pueden influir en la expansion de LVZ: cambios ambientales, la migracion de
zonas rurales a zonas urbanas y los cambios en la ecologia y biologia de Lu. Longipalpis (Costa,
2008).

La Leishmaniosis canina (Lcan) se encuentra extendida mundialmente y es una de las mas
importantes zoonosis caninas y enfermedades transmitidas por vectores en América del Sur
(Dantas-Torres, 2009). El perro doméstico (canis familiaris) juega un papel fundamental como
reservorio de LVZ, favoreciendo el ciclo urbano de la enfermedad en presencia de vectores
flebotomineos (Diniz et al, 2008). El nimero estimado de perros infectados se cuentan por
millones. Y una alta prevalencia de Lcan se asocia con la transmisidn de la infeccidn a los seres
humanos (Costa, 2008).

En los ultimos afios, la ciudad de Posadas y sus alrededores han sufrido una serie de cambios
demograficos y ecoldgicos que pueden haber dado lugar a la creacidn de este nuevo foco de
LVZ. Indiscriminada tala de arboles sin politicas de reforestacién en campos cercanos a la
ciudad, y la construccion de la represa hidroeléctrica Yacyretd-Apipé se encuentran dentro de
los cambios mas representativos. Esta represa se construyo 100 km aguas abajo de la ciudad
de Posadas, su construccién a durado 37 afios y ha conducido a un aumento del nivel del rio
Parana hasta 83 metros de altura sobre el nivel del mar (www.yacyreta.org.ar), debido a los

consecuentes cambios en los margenes del rio, el traslado y relocalizacidon consiguiente de
muchas familias. La deforestacién en los alrededores de la ciudad en los ultimos afios para la
construccion de barrios para la ubicacidn de estas familias pudo haber sido la causa de los
cambios en la biologia del vector, lo que provocd su urbanizacion.

En 1951, una hembra de Lu. longiplapis se encuentra en Candelaria (Misiones) y en el 2004
cuatro machos en Corpus (Misiones) (Duret, 1952; Salomén, 2011). En el aflo 2006, cuatro
machos y 24 hembras de Lu. longiplapis se hallaron en Posadas y dos hembras en Candelaria
(Salomoén et al, 2008). Ya en 2010 se encontrd una tasa de infeccidn del 3.4 % de 211 hembras
estudiadas en Posadas (Acardi et al, 2010). Estos cambios en la urbanizacion del vector, la
existencia de reservorios susceptibles (perros), y la proximidad de la enfermedad en Paraguay
y Brasil, puede haber favorecido el establecimiento de LVZ en la ciudad de Posadas.

Material y métodos
Area de estudio:

La encuesta fue realizada entre el 1 de octubre y el 15 de Noviembre de 2009 en la ciudad de
Posadas (272 23°S, 552 53"W) situada en el suroeste de la provincia de Misiones, noreste de la
Republica Argentina. En el aflo 2008 la ciudad tenia una poblacién estimada en 297.499
habitantes. La superficie de la ciudad es de 324 km? y se caracteriza por poseer un clima
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subtropical sin estacién seca, con una precipitacién anual de 1700 mm y una temperatura
media de 21,5°C.

Recoleccion de datos:

Para la estimacion de la seroprevalencia de infeccidon por Leishmania infatum en perros
domeésticos de la ciudad de Posadas, se obtuvo una muestra aleatoria de todos los perros
domiciliados en la ciudad. Se calculo a priori que se necesitarian entra 322 y 368 perros para
proporcionar una estimacion confiable, con un margen de error de £5% y un nivel de confianza
del 95%. Para este cdlculo se realizaron los siguientes supuestos: una poblacién estimada en
100.000 perros; una seropevalencia esperada del 30 — 40%.

Considerando que no es posible llevar a cabo un muestreo aleatorio simple en los perros
domésticos de la cuidad se utilizo el registro catastral de viviendas para definir la unidad de
muestreo primaria.

Segln este registro la ciudad se divide en 90.000 partidas inmobiliarias y teniendo en cuenta
errores de registro, zonas no urbanizadas, la negativa del duefio para participar de la encuesta
0 que no exista perro en esa propiedad, se selecciono un total de 600 registros mediante un
muestreo aleatorio simple. Para minimizar pérdidas se decidi6 que cuando la propiedad
seleccionada inicialmente fuera no elegible (por ser local comercial o no poseer perro) los
promotores de salud contaban con la autorizacién de tomar la propiedad ubicada a la derecha.

De todos los perros que se encontraban en esa propiedad se ofrecia a sus propietarios el
diagndstico pero solamente uno elegido al azar fue seleccionado para ser incluido en la base
de datos. Finalmente se incluyeron en la encuesta 349 perros.

Cada perro fue examinado por un medico veterinario y se registraron datos compatibles con la
clinica de Lcan en fichas, utilizando un protocolo estandarizado. Se consideraron sintomaticos
a aquellos que presentaban uno o mas de los siguientes sintomas: linfadenopatia,
onicogrifosis, lesiones en piel (alopecia, descamaciones, Ulceras y alteraciones de la mucosa
nasal), pérdida de peso y sintomas oculares.

Por cada animal se elabord un registro con las siguientes variables: edad, raza, sexo, peso,
numero de perros en el domicilio y lugar donde pernoctaba el mismo. Asimismo a los
propietarios se les preguntd sobre sus conocimientos acerca de Lcan y si utilizan medidas de
prevencion en sus perros.

Luego del examen clinico se tomaron 0.6 ml de sangre periférica en tubos Multivette EDTA
(Sarstedt AG & Co, Niumbrecht, Alemania). Se Separd el plasma por centrifugacion y las
muestras fueron almacenadas a 42C hasta su envio al centro colaborador de la OMS en Madrid
(Espafia), donde se almacenan a -202C hasta su analisis serolégico.

Se realizaron dos pruebas seroldgicas diferentes para revelar anticuerpos especificos
antileishmania:

1.- rK 39 prueba inmunocromatografica (rk39-TIC), (Kalazar detect, Test rdpido INBIOS
International, Seattle, WA, EE.UU) que se realizé de acuerdo con las normativas del fabricante.



2.- Prueba de inmunofluorescencia indirecta (IFAT) se llevé a cabo siguiendo un método
estandar. El Titulo del umbral (cutt off) para la positividad fue definido en 1/160 (Bray, 1985).
Cada perro es considerado seropositivo cuando arroja un resultado positivo para cualquiera de
los dos métodos serolégicos utilizados.

Andlisis estadistico:

Los cdlculos de tamafio de muestra se realizan utilizando el software EPIDAT 3.1. la
seroprevalencia de infeccidn por leishmania esperada e intervalos de confianza de 95 % se
tuvo en cuenta para el disefio de muestreo.

Los datos de la encuesta seran cargados en hojas de célculo EXCELL (Microsoft, Redmond, WA,
EE.UU.), y las asociaciones estadisticas entre las variables fueron evaluadas mediante chi-
cuadrado en el programa SPSS versién 16.0.

Las diferencias fueron consideradas estadisticamente significativas cuando el valor p < 0.05.
Resultados:
Descripcion de la poblacién canina.

Durante octubre y noviembre de 2009 fueron examinados 349 canes en la ciudad de Posadas
de los cuales 192 (55,0%) eran machos y 157 (45,0%) hembras; tenian edades comprendidas
entre los 4 meses y los 16 afios con una edad media de 4,9 afios. Luego del examen clinico 210
perros (60,2%) fueron clasificados como asintomaticos, mientras que 139 (39,8%) presentaron
uno o mas signos clinicos relacionados con Lcan. Un total de 122 canes resulto seropositivo, es
decir positivos por rk39-TIC en sangre y/o plasma y/o IFAT. De este modo la seroprevalencia
estimada de la infeccidn por leishmania en la ciudad de Posadas fue del 35%.

Variables epidemioldgicas y sociodemograficas:

La mayoria de los perros vivian al aire libre 263 (75,4%), en interiores de casas 73 (20,9%) y 13
(3,7%) pasaban la noche en el interior o al aire libre.

En la distribucién espacial, se consideraron en el mapa de la ciudad tres areas bien definidas
atendiendo a la densidad poblacional, distancia al microcentro que se asocia al valor
monetario de la propiedad y nivel socioecondmico de las familias residentes. Asi se registra en
el drea 1: 43/98 canes (35,2%/28,0%), area 2: 31/104 (25,4%/29,8%) y en el area 3: 48/147
(39,3/42,1%). (GRAFICO 1)

La localizaciéon de la distribucién espacial fue georreferenciada y sefializada sobre el mapa de la
ciudad mediante el programa Autocad 2008 (Autodesk Inc. EE.UU). (FIGURA 1)

Los datos obtenidos de los propietarios de los perros revelo que 242 (69.4) tenian
conocimientos de la enfermedad, 217 (62.2) conocian los mecanismos de transmision, 154
(44.1) tomaban medidas de prevencién, de los cuales 36 (10.3) hacian usos de collares
repelentes, 57 (16.3) uso de insecticidas tépicos (pipetas) y 61 (17.4) de ambos. En la (TABLA
3) se puede observar la relacidn entre el uso de medidas de prevencion y la seropositividad.



Existen diversos estudios que hacen referencia a la eficacia del uso de medidas de prevencion
ya sea por medio de collares reo insecticidas topicos, en nuestra muestra esto no es posible
evaluar por que los propietarios pudieron haber adoptado estas medidas una vez que el perro
se encontraba infectado, aunque esto tiene un gran valor en lo que hace a la tenencia
responsable de las mascotas, ya que se trata de perros que no infectaran vectores previniendo
de esta manera la infeccién en otros canes. Otro factor a tener en cuenta es el elevado costo
que estas medidas implican para el propietario, por ello resulta tan baja la frecuencia en la
adopcidon de medidas preventivas.

Estudio clinico:

Anticuerpos especificos Ig G fueron detectados en 122 perros, dando una seroprevalencia del
35,0%, no hubo grandes diferencias entre las técnicas utilizadas.

Los resultados de la serologia de acuerdo con las distintas técnicas empleadas y las variables
consideradas se pueden observar en la (TABLA 1).

No se observo ninguna asociacidn entre seropositividad y el sexo, raza, lugar donde dormian
los animales y el nimero de perros por vivienda. Sin embargo los perros sintomaticos tuvieron
mayor probabilidad de ser seropositivos: 72 (51,8%) de los perros sintomaticos eran
seropositivos mientras que 50 (23,8%) de los perros asintomaticos fueron seropositivos
(p<0,001). Asi mismo se observé asociacién positiva entre los signos clinicos y la
seropositividad. Los resultados seroldgicos de acuerdo a cada uno de los signos clinicos se
hallan la (TABLA 2).

El signo clinico mas frecuente en los perros fue la linfoadenopatia, presente en 123 (88,5%), sin
embargo solo 66 (55,7%) de los perros con adenopatias resultaron seropositivos. La
onicogrifosis estuvo presente en 51 (36,7%) de los perros sintomaticos 35 (68,6%) de los cuales
era seropositivo.

Discusion:

Los resultados de la encuesta revelaron que la seroprevalencia de la infeccién por Leishmania
en nuestra muestra aleatoria de perros domésticos de la ciudad de Posadas fue del 35,0%, lo
que sugiere que al menos 1 de cada 3 perros en la ciudad esta infectado. La prevalencia es lo
suficientemente alta como para que consideremos a este nuevo foco de la enfermedad bien
establecido y por lo tanto, Posadas debe ser considerara un drea endémica de LVZ (Cruz et al.,,
2010). La seroprevalencia observada aqui es comparable con el rango de 25% a 75% reportado
por Dantas-Torres (2009) en otras areas endémicas de América del Sur. La estrategia de
muestreo planteada para obtener una muestra aleatoria de los perros domésticos revela que
los perros infectados presentan un patréon de distribucién bastante homogénea por toda la
ciudad, ya que la unidad de muestreo fue la vivienda, se puede observar una mayor
concentracion de perros infectados y no infectados en zonas densamente pobladas, mientras
gue en zonas menos pobladas, los perros seleccionados son mas dispersos.

Respecto de la mayor susceptibilidad a la infeccidn, la mayoria de las variables estudiadas
(sexo, edad, raza, nimero de perros en la vivienda y donde el perro pernoctaba), no mostraron
una asociacion positiva con la infeccidn. El hecho de que el sexo no es un factor determinante



en términos de susceptibilidad a la infeccién se ha observado en nimeros estudios (Amela et
al, 1995; Acedo-Sanchez et al, 1996; Morillas et al, 1996; Cabrera et al, 2003; Franca-Silva et al,
2003; Cardozo, 2004, Andreotti et al, 2006; Santos et al, 2010). Sin embargo otros estudios han
demostrado que los machos son mas frecuentemente infectados (Fisa et al, 1999, Dantas-
Torres, 2006; Queiroz et al, 2009). En cuanto al grupo de edad las diferencias en la prevalencia
no fueron estadisticamente significativas y las magnitudes fueron similares entre los grupos de
perros de cualquier edad, estando sujetos al mismo riesgo de infeccion. También se ha
reportado en las zonas endémicas de LVZ una creciente prevalencia de los seropositivos con la
edad y una disminucién final en grupos de mayor edad (>7 afios). Esto podria estar relacionado
con el aumento de la duracidn de la exposicién de perros al vector y el aumento de la tasa de
mortalidad en los animales viejos (Martinez et al, 1990; Abrenches et al, 1991; Fisa et al, 1999).
En los perros de este estudio no se observé aumento de la seroprevalencia relacionada con la
edad de los perros, pero nuestros resultados podrian ser consistentes con esta hipdtesis,
considerando que la reciente introduccién de L. infantum en la zona no ha permitido
exposicién suficiente para dar las diferencias respecto de la edad notificadas en areas con
antiguos focos de LVZ (Cruz et al, 2010).

La mayoria de los perros de nuestra muestra fueron mestizos (255, 73,1%), las razas definidas
representaron solo el 26,9% (94). En teoria, todas las razas de perros son susceptibles a la
infeccién por Leishmania, aunque se acepta que algunos como el perro Podenco lbicenco y
mestizos de las zonas endémicas han desarrollado un cierto nivel de resistencia (Solano
Gallego et al, 2000). Otros autores han encontrado un aumento de la sensibilidad en algunas
razas, como el pastor aleman (Ranque et al, 1997; Miranda et al, 2008), Boxer (Ranque et al,
1997; Franca-Silva et al, 2003; Miranda et al, 2008), Rottweiller (Miranda et al, 2008), Cocker
spaniel (Franca- Silva et al, 2003; Ronddn et al, 2008) y caniches (Ronddn et al, 2008). En este
estudio, no hubo aumento de la susceptibilidad a la infeccién si el perro era de raza pura o
mestizo. Esto puede deberse a que se trata de un foco emergente y que no se ha desarrollado
una inmunidad protectora.

No se observaron diferencias estadisticamente significativas respecto del lugar donde el perro
dormia. Varios estudios demuestran que perros guardianes o con libre acceso a la calle eran
mas propensos a ser infectados, tanto en zonas urbanas como rurales (De Oliveira y De Araujo,
2003; De Almeida et al, 2009; Aoun et al, 2009). La diferencia con nuestro estudio puede
deberse al hecho que hemos considerado el lugar donde el perro duerme y no donde pasan el
resto del dia existiendo susceptibilidad a la picadura de los vectores.

Curiosamente, hemos observado que no hay mayor riesgo de infeccién en los hogares con mas
de un perro. Ademas se observé que en los hogares con mas de un perro, la presencia de uno
de ellos infectado no implica necesariamente la infeccion en los demdas (datos no
demostrados).

Muchos estudios demuestran la importancia de la identificacidon de portadores asintomaticos
en las zonas endémicas (Cabral et al, 1998; Sideris et al, 1999; Fisa et al, 1999; Franca- Silva et
al, 2003; Alvar et al, 2004; Dantas-Torres et al, 2006; Ronddn, 2008; Chargui 2009; Solano-
Gallego, 2009) y en nuestro estudio se trataba de un 41,0% (50/122). Otras encuestas de
tamizaje seroldgico han demostrado que entre el 50% y 60% de los perros infectados no



presentan sintomas (Abrenches et al, 1991; Brandonisio et al, 1992; Solano-Gallego et al, 2001;
Otranto et al, 2009). Mientras que Santos et al, (2010) no encontré diferencias
estadisticamente significativas entre el estado clinico y la infeccion, el opuesto se encontré en
este estudio. Una de las razones puede deberse a la reciente aparicién de la enfermedad en la

zona por lo que la poblacidon canina es mas susceptible a desarrollar signos clinicos. Sin
embargo se debe tener en cuenta que solo la mitad de los perros de este muestreo con
sintomas fueron infectados, por lo que el diagnostico basado solamente en los signos clinicos
debe ser evitado. No obstante los perros con mayor nimero de signos clinicos fueron mas
propensos a ser seropositivos, en especial los que tienen mds de cuatro signos, superior al 70%
de perros infectados. Entre los signos clinicos, linfadenopatias fue el mas frecuente, seguido
por lesiones cutdneas, aunque una mayor proporcion de la seropositividad se observo en los

perros con onicogrifosis y pérdida de peso.

Una limitacion de este estudio es que tanto IFAT como rK39-TIC pueden dar lugar a falsos
positivos debido a reacciones cruzadas con otros agentes infecciosos en IFAT y por factores
desconocidos presentes en la sangre canina en el rk39-TIC (Reittinger et al, 2002, Alves y
Bevilacqua, 2004; Alvar et al, 2004), si este fuera el caso se podria estar sobreestimando la
prevalencia de la infeccion por L. infantum, sin embargo es poco probable que las reacciones
cruzadas con Trypanosoma cruzi o L. braziliensis tengan lugar en nuestra muestra debido a que
estos agentes infecciosos no se han reportado en la ciudad de Posadas (Cruz et al, 2010). Esta
limitacion es superada por la sensibilidad adicional obtenida mediante el uso de dos métodos
para calcular la seroprevalencia de la infeccion.

Conclusion:

La prevalencia de la infeccién por leishmania en perros en Posadas, determinada por métodos
seroldgicos es del 35,0%. No se encontrd ninglin aumento en la susceptibilidad a la infeccidn
con respecto al sexo, raza, edad, ubicacion del perro en la vivienda ni el nimero de perros en
la casa, aunque si se puede asociar con la seropositividad la presencia de signos clinicos. Este
foco parece estar bien establecido, los seropositivos se distribuyen por toda la ciudad en un
patron bastante homogéneo (FIGURA 1).

Se registraron en la ciudad de Posadas 38 casos de LV humana (GRAFICO 2). La LV humana ha
sido tradicionalmente considerada una enfermedad rural fuertemente asociada a la pobreza, y
de reciente urbanizacién, dénde los canes han jugado un papel fundamental. En América
Latina, la ocurrencia de casos de LV en humanos, generalmente va precedida de altas tasas de
infeccién en perros. Por ello, se hace necesario el establecimiento de medidas que limiten la
transmisién en la poblacién canina.

Se aprecia una mayor tendencia en la frecuencia de los casos humanos en areas mas alejadas
del microcentro de la ciudad donde disminuye la disponibilidad de servicios basicos, la
accesibilidad a la asistencia sanitaria y se incrementa la proporcién de familias en condiciones
de vulnerabilidad social.

Las medidas de intervencidon en estas poblaciones de riesgo son poco sostenibles, porque
integran un componente social y econdmico dificil de impactar; aunque esto no ha sido



demostrado en Argentina y la regidn, estos primeros resultados podrian indicar una tendencia
de posible asociacion.

Desde la emergencia de esta enfermedad en argentina se puede identificar a la ciudad de
Posadas como un area de alta prevalencia de LVZ, el mas importante descrito en la Argentina
hasta la fecha. En América Latina, la ocurrencia de casos de LV en humanos, generalmente va
precedida de altas tasas de infeccidn en perros. Por ello, se hace necesario el establecimiento
de medidas que limiten la transmisién en la poblacién canina.

Se deberian implementar programas basados en la adopcion generalizada de medidas dirigidas
a la prevencion de nuevas infecciones tales como el uso de insecticidas tdpicos, la gestidn
clinica, la atencién adecuada de los perros y fundamentalmente la educacidn de los
propietarios promoviendo la tenencia responsable de las mascotas. El conocimiento de la
comunidad sobre la enfermedad y su percepcion frente a ella, puede ser una medida valiosa
para establecer las medidas de control individual, especificas y colectivas, asi como para
favorecer su implementacion, siendo necesario por lo tanto orientar la educacion a docentes,
a los nifios y a las mujeres responsables del nucleo familiar, como medidas de fortalecimiento
de factores protectores en las comunidades localizadas en regiones endémicas para LVZ,
constituyéndose esta medida en una estrategia de control sostenible. Se hace fundamental
ademas una mayor participacion de los servicios locales de salud en la deteccidn temprana y
tratamiento oportuno de casos e incrementar el entrenamiento del personal de salud en el
diagndstico y manejo de la enfermedad.

La alta densidad de la poblacién canina en el area evaluada, hace necesario sugerir la
conveniencia de implementar estrategias de control de la sobrepoblacién canina mediante
esterilizacién quirdrgica, la evaluaciéon serolégica para la identificacion de animales infectados
y eliminacién de los mismos, promover la tenencia responsable, como asi también tareas
sobre el control de vectores (microbasurales), con una evaluacion continua de la situacién para
poder considerar su impacto.

Consideraciones éticas

Se obtuvo consentimiento informado de cada propietario de perro, previo al examen clinico y
extraccidon de sangre. Los procedimientos de investigacion fueron aprobados por las juntas de
revisién correspondientes, Investigacion de la Universidad Miguel Hernandez (Alicante,
Espafia) y el Ministerio de Salud Publica (Misiones, Argentina).

Recursos

Este trabajo es apoyado por: Direccién General de Cooperacién al desarrollo y Solidaridad.
Generaliat Valenciana, Espafia (Ref. 3014/2008), la Comisién Europea del 62 Programa Marco
de INCO-CT (estrategias de control de Leishmaniosis visceral (LV) y Leishmaniosis mucocutanea
(LMC) en América del Sur y el Ministerio de Salud Publica de la Provincia de Misiones (area de
Atencion Primaria de la Salud).
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GRAFICO 1: Canes positivos de acuerdo al total por areas de distribucion en la ciudad
de posadas octubre — noviembre 2009
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GRAFICO 2: Distribucion por areas de casos humanos (2006-2009) y caninos (octubre
—Noviembre 2009) de LVZ en la ciudad de Posadas
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TABLA 1: Serologia de acuerdo con las distintas técnicas empleadas y las variables consideradas

VARIABLE TOTAL POSITIVO POSITVG POSITVG SERCPOSITVO  SERONEGATNVG p=0.05
Rk 39TIC SANGRE Rk 39.TIC PLASMA IFAT
n (%) n (3] n (%) n (%) n (%) n (%)
BENO
MACHO 192 (55.0) 35 [55.7) 55 (53.8) 41 (52.8) 85(52.3) 127 (55.9) 0523
HEMBRA 157 (45.0) 28 [43.3) 43 (45.2) 37 (47.4) 15{12.3) 3 (15.8)
GRUPO DE EDAD
<1 Afi0 51 (14,8) 8 (10.8) 1(10.5) 1(14.1) 15(12.3) 3 [15.8) 0.785
2-5 ANCS 173 (48,6) 38 (58.8) 58 (55.8) 41 (52.6) B4 (52.5) 09 (48.0)
&- 10 Aflos 101 (28.,9) 17 (25.3) 28 (25.9) 19 (24.3) M (27.9) 57 (28.5)
= 10 ARNCS 24 (5.3) 34.5) 7(67) 7 0.0 8074 5 (6.8)
RAZA
RAZA DEFINIDA o4 (26,9) 17 (25.4) 24 (23.4) 72 (28.2) 28 (23.8) 85 (28.5) 0.329
MESTIZO 255 (73,1) 50 [74.5) 80 (76.9) 55 (71.8) 23 (76.2) 162 (71.4)
UBICACION DEL PERRO EN LA VIVIENDA
IN 73 (20.9) 8(11.9) 15 (14.4) 2{10.2) 19 {15.5) 54 (23.8) D.474
ouT 253 (75,4) 55 (86.5) 85 (281.7) 82 (87.2) 59 (81.1) 164 (72.2)
AMBOS 1337) 1(1.5) 1038 2(2.6) 403.3) YN
N DE PERROS POR VIVIENDA
1172 (48,3 24 (35.8) 44 (42.3) 2(37.2) 52 (42.6) 120 (52.9) 0.474
2115 (22,8 3 [45.3) 45 (43.3) 3 [45.9) 54 {41.8) B4(28.2)
3|44 (123 9 (13.4) 10{9.6) 7 (8.0) 2(9.8) 32 {14.1)
=318 (5,2) 3(4.5) 5(4.8) 507 TET 1(4.8)
ESTADIO CLINIGO
ASINTOMATICO 210 (80,2) & (23.8) 40 (38.5) §(33.3) 50 {41.0) 160 (70.5) <0001
SINTOMATICO 139 (38,8) 54 [76.1) B4 (51.5) 52 (85.7) 72(58.0) 57 (28.5)
sgno|  35(157) 12 (15.6) 3 (15.9) <0001
2signes| 38 (10.8) 22 (18.0) 16 (7.0)
isgies| 2057 10{8.2) 10 {4.4)
4 signos 2(5.2) 13 {10.7) 5(2.2)
Ssignos|  8(2.3) 258 0 0.0
TOTAL 348 (100) 67 (100) 104 (100) 78 (100} 122 (100) 227 (100)




TABLA 2: Resultados seroldgicos de acuerdo con cada uno de los signos clinicos.-

POSITIVO rK 39

TOTAL TIC POSITIVO SEROPOSITIVO?
SIGNOS CLINICOS SANGRE/PLASMA IFAT

n (%) n (%) n (%) n (%)
Linfadeopatias 123 (100) 62 (50.4) 48 (39.0) 66 (53.7)
Lesiones cutaneas | 61 (100) 35(57.4) 32(52.5) 38(62.3)
Onicogrifosis 51 (100) 33 (64.7) 27 (52.9) 35 (68.6)
Pérdida de peso 38 (100) 25 (65.8) 21(55.3) 26 (68.4)
Oculares 30 (100) 19 (63.3) 18 (60.0) 20 (66.7)
Total sintomaticos 139 (100) 112 (80.6) 78 (56.1) 122 (87.8)

1 Positivos por rk39-TIC y/o IFAT
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TABLA 3: Relacidon entre el conocimiento del propietario acerca de la enfermedad, el uso de medidas

de prevencion y la seropositividad.-

ENCUESTA RESPUESTA PROPIETARIO SEROPOSITIVOS
CONOCE LA ENFERMEDAD
S| 242 (69.4) 74 (60.6)
NO 107 (30.6) 48 (39.4)
SABE COMO SE TRANSMITE
S| 217 (62.2) 64 (52.5
NO 132 (37.8) 58 (47.5)
USA COLLAR REPELENTE
S| 36 (10.3) 11(9.0)
NO 252 (72.2)
USA INSECTICIDA TOPICO
S| 57 (16.3) 23 (18.8)
NO 231 (61.0)
USA AMBOS
S| 61 (17.4) 21(17.2)
349 (100) 122 (100)
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FIGURA 1: Distribucion por areas de casos humanos (2006-2009) y casos caninos (Octubre-Noviembre
2009) de LVZ en la ciudad de Posadas.-
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