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Resumen

La Enfermedad de Chagas se produce por la infeccion con el parasito Tiypanosoma cruzi, cuyo
principal vector en la Argentina, es el Titatoma infestans (vinchuca). Se reconocen tres ciclos:
doméstico, peridomésticoy selvatico. El perro, constituye un nexo entre los tres ciclos.
Objetivos: conocer la seroprevalencia positiva para enfermedad de Chagas en caninos en De-
partamentos de Salta, altamente endémicos.

Metodologia: hemos realizado 3 viajes a zonas de alta endemia. El primero fue a localidades de
Rivadavia Banda Sur, el segundo fue a San Carlos y Animana (zonas rurales) y el tercero a la
localidad Cafayate. Previa aceptacién del duefio o cuidador del can, se obtuvo 3-5 ml de sangre
por puncién venosa de la ceflica antebraquial, luego se obtuvo sueroy se conservé a -20 °C hasta
su uso.

Se realizaron analisis serologicos de screening, por el método Hemaglutinacién Indirecta
(Chagatest-HAI- Wiener); y confirmatorios por el método de Ezimoinmunoanalisis (Wiener-
Chagatest ELISAy Sigma-Aldrich).

Resultados

Parajes de Rivadavia: se muestrearon 22 perros 4.5% positivo (1/22).

San Carlos: 39 perros, detectandose 30,80% (12/39) de seropositivos.

Cafayate: 66 perros, 1.51% (1/66 seropositivos).

Discusién: varios autores consideran al perro como un «factor de riesgo» en la transmisién de
la enfermedad de Chagas. Sin embargo, se desconoce el desarrollo de la enfermedad en los canes
y menos alin su cura.

Conclusién: podemos comprobar que el perro es un reservorio de la enfermedad de Chagasy
depende de la edad del mismo puede actuar como centinela en etapas de vigilancia del vector.
Consideramos importante poder tratar al perro, puesto que es un animal de trabajo en el am-
biente rural.
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Introduccion

La enfermedad de Chagas o Tripanoso-
miasis americana es una infeccién causada
por el protozoario flagelado, el Tiypanosoma
cruzi. Estd incluido en la seccién stercorarios,
junto con el grupo de tripanosomas, cuyos es-
tados infectivos se desarrollan en el tracto di-
gestivo del vector y contaminan los huéspedes
mamiferos a través de las heces (WHO, 1991).
Los huéspedes vertebrados son insectos
hemipteros de la familia Reduvidae, siendo de
importancia sanitaria en nuestro pafs el ZTizato-
ma infestans (vinchuca) (Pinto Dias, 1992).

LaEnfermedad de Chagas constituye una
situacién en donde confluyen factores socio-
econdmicos y bio-ecoldgicos, permitiendo la
domiciliacién de insectos triatomineos, vec-
tores de la infeccion.

Se reconocen tres ciclos: doméstico, peri-
doméstico y selvatico. Desde el punto de vista
de salud publica, la importancia de la Enferme-
dad de Chagas esté relacionada con el ciclo «do-
méstico», donde ademads de los humanos tam-
bién intervienen los animales que conviven con
¢, principalmente perros y gatos (Who, 1991).

Los planes de control y vigilancia de la en-
fermedad de Chagas en el hombre y los ani-
males consisten principalmente en fumigaciéon
de hogares y zonas peridomiciliarias, a fin de
disminuir la infestacién vectorial; luego se rea-
liza el diagnéstico a las personas, con aplica-
cién de tratamiento principalmente a los ni-
nos menores de 14 afios (Schofield et al., 2006).
La aplicacién de estos planes de control en la
Argentina comenz6 en 1952, y halogrado la in-
terrupcion de la transmisién vectorial en 4 de
las 19 provincias endémicas del pais. La pro-
vincia de Salta, se encuentra en el grupo de
provincias con transmisién vectorial interrum-
pida pendiente de demostracién o con trans-
misién vectorial focal (Zaidenberg et al., 2004).
Enlas zonas rurales de la provincia de Salta, el
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perro constituye un animal de guardiay traba-
jo, como por ejemplo los perros pastores.

En este contexto los caninos tienen gran
importancia por ser uno de los principales
reservorios de la enfermedad, agravado por la
estrecha convivencia entre esta especie ani-
maly el hombre. Esta demostrado que cuando
los caninos infectados permanecen en dreas
donde duermen sus duenos, la tasa de infec-
cién en insectos es significativamente mayor
que cuando no lo hacen (Gurtler et al., 1993).
Ademas, los caninos fueron propuestos como
centinelas de la transmisidn es areas infecta-
das (Castafera et al., 1995).

La enfermedad de Chagas no es de diag-
nostico frecuente en los caninos, si bien es de
reconocimiento mundial su importancia en la
cadena epidemioldgica, no se trata la enferme-
dad. Es decir que el animal enfermo es valo-
rado como reservorioy no como paciente para
el Médico Veterinario.

Objetivos

1. Conocer la seroprevalencia positiva para la
Enfermedad de Chagas en caninos en depar-
tamentos de Salta altamente endémicos.

2. Estandarizar métodos de diagnéstico
serolégico para la infeccién por 7. cruzi en ca-
ninos.

Metodologia
Area de estudio

El estudio fue realizado en areas endémi-
cas del norte y sur de la provincia de Salta, las
cuales se hallan en la etapa de vigilancia
epidemio-légica: departamentos de Rivadavia
(Banda Sur), Latitud 24°11 049"S, Longitud
62°5257.39"0, Altitud 210 m; San Carlos Lati-
tud 25°5553.73"S, Longitud 65°56.43.29"0, Al-
titud 1604 m y Cafayate, Latitud 26° 4.13.16"S,
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longitud 65°58.43.4"0, Altitud 1620m. Las vi-
viendas cuyos animales fueron muestreados
presentan las construcciones tipicas de las
zonas rurales, con materiales como adobe, paja,

barro, caracteristicas que propician las con-
diciones de vida para los vectores que, de he-
cho pudieron ser observados durante las visi-
tas a los hogares.

Seleccion de individuos

El estudio se realiz6 sobre un total de 127
caninos distribuidos en las dreas antes
mencionadas, durante el periodo comprendido
entre mayo de 2010 y junio de 2011, con
autorizaciény colaboracién de los propietarios
para la realizacién de la extraccion. Los caninos
pertenecian a viviendas con antecedentes de
infestacién domiciliaria y fumigaciones
posteriores.

Toma de muestra de sangre

Para la toma de muestras de sangre de los
canes, realizamos visitas domiciliarias donde
se les solicité autorizacién a los propietarios y
se les explicé la importancia de conocer el
estado de infeccién de su mascota.

Ademas se les pregunt6 sobre la presencia
de triatomineos en las viviendas y si recordaban
la fecha del Gltimo rociado.

Las vinchucas encontradas se trajeron para
analizarlas.
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Latoma de muestra propiamente dicha se
realiz6 por venopuncién cefélica antibraquial de
caninos, extrayéndose entre 3y 5 ml de sangre;
dejandose retraer el coagulo, se obtuvo el suero
de las mismas, conservandose a -20°C hasta su
utilizacién en el procesamiento serolégico.

Datos epidemiolégicos

Se completaron fichas de cada animal, y se
registr6: nombre del paciente, edad, sexo.

Pruebas serolégicas

e Para la deteccién de los anticuerpos anti-
T,cruzi, se usaron las técnicas de Hema-
glutinacién Indirecta (HAI) y Enzimo-
inmunoanalisis (ELISA).

La reacciéon de hemaglutinacién indirecta
(HAI) esta basada en los trabajos de Boyden y
col. y consiste en modificar la membrana de
los hematies por medio de Acido Tanico. Los
globulos asf tratados se comportan como par-
ticulas inertes capaces de absorber los
antigenos parasitarios. Se realiza enfrentando
el suero del paciente con una suspensién de
hematies previamente sensibilizados con
antigenos citoplasmaticos. Si en el suero del
paciente existen anticuerpos anti 7. cruzi és-
tos van a producir aglutinacién especifica. En
el suero pueden existir anticuerpos inespe-
cificos (heteréfilos) que pueden dar resulta-
dos falsos positivos, por lo que siempre se rea-
liz6 prueba de heterofilia y eliminacién de es-
tos anticuerpos en los casos en que estuvieran
(Konishi, 1993). Se realizan diluciones al me-
dio del suero. Se considera presencia de infec-
cién, cuando los sueros son reactivos en dilu-
ciones mayores o iguales a 1/16 (Chagatest HAI
Wiener-lab).

e Ensayo inmunoenzimitico (ELISA) para
la deteccién de anticuerpos contra el Tiypa-
nosoma crugi. La reaccién de ELISA se basa
en la formacién de inmunocomplejos entre
antigenos inmovilizados en un soporte y los
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anticuerpos presentes en el suero. Se usaron
antigenos recombinantes inmovilizados en un
soporte. Estos antigenos se obtienen por téc-
nicas de ADN recombinantes a partir de pro-
teinas especificas de los estadios epimas-
tigotes y tripomastigotes del 1. cruzi, corres-
pondientes a zonas altamente conservadas
entre distintas cepas. La tecnologia empleada
permite asegurar una mezcla antigénica de
composicién conocida y constante lote a lote,
brindando resultados reproducibles, especifi-
cos y con una elevada sensibilidad. Las mues-
tras de suero se diluyeron 1/30 en el soporte
que contiene los antigenos. Si las muestras
contienen los antigenos especificos estos for-
man un complejo con los antigenos y perma-
necen unidos al soporte. La fraccién no unida
se elimina por lavado con Buffer fosfatos pH 7,
tras lo que se agregd anticuerpos anti-
inmunoglobulina canis conjugada con
peroxidasa (Sigma-Aldrich). Si se produjo la
reaccién en la primera etapa del proceso, se
unird el sustrato enzimatico, que en este caso
es perdxido de hidrégeno, liberara oxigeno que
reacciona oxidando la tetrametilbencidina
(TMB) al derivado tetraacilbencidina, el que
es de color azul. Luego, por agregado de 4cido
sulftrico, se reduce y pasa a un producto de
color amarillo, cuya absorbancia se lee a 450
nm. La lectura de la absorbancia es propor-
cional a la concentracién de anticuerpo anti-
T' cruzi presente en el suero (Gariglio et al.,
2000).

Se realiz6 el calculo del cutt-off, acorde a las
especificaciones del kit, Wiener Chagatest
ELISA recombinante 3.0.

Previa a la realizacién de las muestras por
ELISA, se procedi6 a estandarizar la técnica
con diluciones seriadas de suero y de anti-
inmunoglobulina canis conjugada con
peroxidasa (Sigma-Aldrich), a fin de obtener
las concentraciones apropiadas de trabajo.
Para esto, se trabaj6 con pool de sueros cani-
nos controles positivos y pool de sueros cani-
nos controles negativos.
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Resultados obtenidos

Se consideraron seropositivos aquellas
muestras que resultaron positivas para las dos
técnicas serolégicas: HAI con titulos mayor o
iguala 1/16 y ELISA con valor de Cutt-off su-
periora 0.41.

Se encontraron 5 muestras indetermina-
das. Esto significa que son positivas para una
técnicay no para otra. Estas muestras son pro-
cedentes de la localidad de Cafayate. Estas
muestras deben ser re-evaluadas para un re-
sultado definitivo.

Se muestred un total de 127 perros, deter-
mindndose 14 perros infectados (11.0%)

Distribucién de los resultados de las muestras procesadas por localidades:

Total muestras Cafayate

1; 2%

65;98%

u Positivos

m Negativos

Total muestras San Carlos

27, 69%

12;31% -
m Positivos

W Negativos

Total muestras Rivadavia

21;95%

1;5%

m Positivos

W Negativos
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Caracteristicas epidemiolégicas de los perros infectados con 7. cruzi

Procedencia Sexo Edad/afios
Rivadavia Macho 55
San Carlos (SC) Hembra 4.0
San Carlos Macho 0.1
San Carlos Hembra 15
San Carlos Macho 6
San Carlos Macho 8
San Carlos Hembra 5
San Carlos Macho n
San Carlos Macho 10
San Carlos Macho n
Animana (SC) Hembra 7
Animana (SC) Hembra 7
Animana (SC) Macho 8
Cafayate (SC) Hembra 10

Discusion de los resultados

Para este trabajo se estudiaron un total de
127 perros procedentes de tres regiones alta-
mente endémicas de la provincia de Salta. E1
analisis consisti6 en la aplicacién de métodos
serolégicos previamente usados en el diagnés-
tico de pacientes humanos (Sdnchez Negrette
etal., 2008) y su estandarizacién para el diag-
noéstico en muestras caninas. El hallazgo de
anticuerpos anti-7. cruzi en perros proceden-
tes de estas localidades nos indica el contacto
de estos animales con el parésito.

Las localidades de Rivadavia y Cafayate
habian sido fumigadas meses antes de nues-
tro muestreo; sin embargo, en las paredes de
lavivienda de Rivadavia donde dormia el perro
infectado observamos manchas caracteristi-
cas de defecacién de triatomineos. Dada la
edad del perro (5 afios y medio), puede ser un
contacto previo del animal. Con respecto a la
infeccion del perro de Cafayate ocurre algo si-
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milar, pues la casa es alquiladay no se observa
presencia de vinchucas, pero ya que el perro
tiene 10 afos, su infecciéon puede ser de varios
afos atras.

Por el contrario, en el departamento de San
Carlos es mas actual la presencia de vinchucas
y es llamativo que 9 de los 12 perros infectados
vivan en el mismo barrioy 7 de ellos pertenez-
can al mismo propietario. Otros 3 perros,
ertenecen a otro barrio y dos son del mismo
duefio. Los 12 perros promedian una edad de
6.5 afos.

Segun Crisante et al., el hecho de detectar
una alta proporcién de perros infectados, so-
bre todo en zonas aparentemente de mayor ries-
g0, nos permite considerar este animal como
un importante factor en el mantenimiento de
T cruzi como una fuente para la infeccién hu-
mana en el drea de estudio. Esto deberia ser
tomado en consideracion al implementar los
programas de control de la Enfermedad de
Chagas.
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Conclusiones

Este es un estudio preliminar, que nos per-
miti6 conocer la presencia de perros infecta-
dos en zonas endémicas de la provincia de Sal-
ta. Nuestro interés ahora es caracterizar la
enfermedad de Chagas en los canes y evaluar
la posibilidad de tratamiento. Esto Gltimo po-
dréd beneficiar al animal y ademds permitird
disminuir el riesgo epidemioldgico que signi-
fica como fuente permanente de 7" cruzi.
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