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Chagas, enemigo
nada pequero

Enfermedad de Chagas,

Unenormey
sienciosomal

Hay mas de 85 millones de
personas en el mundo en riesgo de
infeccion; avanza de contextos
rurales a urbanos y puede ser mortal
cuando se interna en el organismo en

estados cronicos
BERENICE GONZALEZ afios antes de que el homo sapiens  glo, se presenta silenciosamente, lo
DURAND empezara a recorrer la Tierra. que puede llegar a ser letal: se con-
—aberemx@yahoo.com Los parasitos aprendieron a vivir  tabilizan mas de 12 mil muertes al

El parasito Trypanosoma cruzi se
caractetiza por la presencia de un
flagelo y notables garantias evoluti-
vas que su legendaria familia ha
puesto en préctica desde hace mi-
llones de afios. Hay evidencias de
sus infecciones hace 9 mil afios, pe-
ro su historia se remonta muchos

dentro de otro ser vivo. Su ciclo de
vida es el ejemplo perfecto. Su hue-
lla se empieza a trazar cuando la
chinche, su vector més importante,
defeca sobre la piel del hospedero.
Sus heces infectan las células del
vertebrado y laenfermedad de Cha-
gas, descubierta hace mds de un si-

afio yla OMS calcula que en el mun-
do hay 85 millones de personas en
riesgo de infeccién.

Lucha por su visibiiizacion

El14 de abril se hace eco de lalucha
contra esta enfermedad infecciosa,
a través del Dia Mundial de la En-
fermedad de Chagas que se conme-

Continta en siguiente hoja
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mord por primera vez hace cinco
afios ante el impacto de una enfer-
medad desatendida. Fue descubier-
ta por Carlos Chagas, médico e in-
vestigador brasilefio, que el 14 de
abril de 1909 la diagnostico por pri-
meravez. Elpioneroenelestudiode
enfermedades tropicales la ligd a
contextos de pobreza, pero su ima-
pacto actual ya no esta enmarcado
solo frente a esta vulnerabilidad,
pues el cambio climdtico y los mo-
vimientos poblacionales han abier-
to sus fronteras de distribucion.

La enfermedad de Chagas, tam-
bién conocida como “la enferme-
dad silenciosa”, afecta principal-
mente a personas con limitado ac-
cesoalaatencién médica, peroenla
actualidad ya no solo de contextos
rurales. Los sintomas iniciales mas
comunes de la enfermedad son: fie-
bre, hinchazdn, tos, lesiones cutd-
neas, dolor abdominal o de cabeza,
perode maneracronica, puede afec-
tar gravemente los procesos diges-
tivos y cardiacos del organismo.

La sensibilizacién sobre la enfer-
medad es fundamental para mejo-
rar las tasas de tratamiento y cura-
cion precoces, junto con la interrup-
cién de su transmision, ya que pro-
gresa lentamente y a menudo
muestra un curso clinico asintoma-
tico. Sin tratamiento, la enfermedad
de Chagas puede volverse fatal.

Hoy se calcula que afecta a cerca
de 20 millones de personas entodos
los paises de América y, debido alas
migraciones, se cree que esté globa-
lizada, por lo que se ha diagnosti-
cado, incluso, en Australia, Japdn,
Esparia, Canadd y Francia.

Sus ciftas se multiplican con los
ecosistemas que la integran: 32 es-
pecies de chinches, entre otros in-
sectos, pueden estar funcionado co-
mo vectores, mientras que mds de
400 mamiferos terrestres podrian
participar en la transmision del pa-
résito que implica interacciones
muy complejas entre organismos.

Los vectores de esta enfermedad,
comolachinchebesucona, pertene-
cen ala Subfamilia Triatominae, in-
sectos hemat6fagos, nocturnos y
con la capacidad de localizar a sus
hospederos mediante la deteccién
del calor. T. cruzi tiene efectos en la

biologfa del insecto triatomino, en
su comportamiento, en el funciona-
miento del intestino, su sistema in-
munolégico y la microbiota asocia~
da. En el hospedero mamifero, el
pardsito activa la respuesta inmune
innata, y las citocinas tienen un pa-
pel clave para controlar la infeccion
o bien evolucionar a la cronicidad.

Es asi que la vias de trasmision es
vectorial, pero también oral (me-
diante alimentos contaminados),
transfusional, por accidentes de la-
boratorio, trasplantes y lactancia. El
cuadro clinico tiene tres fases: agu-
da, latente y crénica. La fase aguda
suele no ser grave, mientras que la
fase de latencia puede durar, inclu-
s0, 50 afios. La fase crénica se ca-
racteriza por alteraciones irreversi-
bles, sobre todo, cardiacas y diges-
tivas. Alrededor del 30% de Ja gente
con alteraciones crénicas va a desa-
rrollar dafio cardiaco: miocardiopa-
tia, alteraciones del ritmo'y conduc-
cidnenel corazon, aneurismaapical
einsuficiencia cardiaca causada por

la destruccién progresiva del mus-
culo cardiaco.

Los farmacos usados para el ini-
ciodelaenfermedad (benznidazoly
nifurtimox) tienen buena respuesta,
pero no hay vacuna ni tratamiento
eficaz para la fase cronica, por lo que
representa un problema de salud
publica. Los medicamentos que se
administran enlaactualidad sonlos
mismos que los de 1a década de los
70 del siglo pasado. Tras acumular
décadassingrandesavances, unode
los grandes objetivos ahora es con-
seguir farmacos mejor tolerados,
mas eficaces y con una posologia de
més facil administracién en nifios.

Otro de los objetivos prioritarios
en investigacion es el desarrollo de
biomarcadores que permitan corro-
borar la eficacia terapéutica de una
forma temprana, lo cual proporcio-
naria una herramienta también util

para evaluar los nuevos firmacos en
investigacion. Pese a que ya existen
técnicas de diagndstico, los especia-
listas en salud publica sefialan que
es necesario desarrollar otras técni-
cas que permitan que la gente sea
mds facilmente consciente del peso
de su enfermedad.

Continta en siguiente hoja

Herramientas mexicanas
México se encuentra entre los tres
paises mas afectados. El estado de
Hidalgo encabeza la lista de indivi-
duos seropositivos, mientras que el
vector de transmisién se encuentra
practicamente en todo el pais, ex-
cepto en la Ciudad de México. Para
los expertos, uno de los principales
problemas del desarrollo de la en-
fermedad en el pais es la falta de de-
teccion oportuna que favorece las
cadenas de transmision.

Segun datos de la Organizacion

Panamericana de la Salud (OPS), a
diferencia de pafses como Brasil, Ar-
gentinay Chile, con programas muy
puntuales para deteccion en muje-
res gestantes y seguimiento hasta el
momento del nacimiento, en Méxi-
colasembarazadas que viven en zo-
nas endémicas no tienen diagnds-
ticos para determinar si ellas o sus
bebés podrian ser seropositivos.

A pesar de las débiles estrategias
de salud publica, en los ultimos
afios se han desarrollado una serie
de herramientas cientificas en
nuestro pais para intentar crear
nuevas formas de combate y segui-
miento ala enfermedad. El firmaco
A21 es una molécula que se esta de-
sarrollando como un antibiético
mds puntual. La Anfotericina B,
producida por la bacteria Strepto-
myses nodosus, se ha usado contra
enfermedades micéticas oportunis-
tas asociadas a una inmunodepre-
sidn por sida o cancer.

De la anfotericina surge la molé-
cula que actualmente se prueba pa-
ra combatir la enfermedad de Cha-
gas. La A21 fue desarrollada por in-
vestigadores del Instituto de Cien-
cias Fisicas de la UNAM, la Univer-
sidad Auténoma del Estado de Mo-
relos (UAEM) y el Centro de Inves-
tigaciones y Estudios Avanzados
(CINVESTAV).Esunodelos proyec-
tos surgidos a través del Consorcio
Nacional de Investigacion en Medi-
cina Traslacional e Innovacion. Re-
portes del Departamento de Inmu-
nologia del Instituto de Investiga-
ciones Biomédicas (IIBO), muestran
que en combinacién con benznida-
zol ha mostrado resultados positi-
vos in vitro sobre el pardsito.
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Se ha probado en modelos ani-
males, sin embargo, su uso en hu-
manos aun es lejano.

Investigadores del Centro de
Ciencias de 1a Complejidad (C3) y el
Instituto de Ciencias de la Atmds-
fera y Cambio Climdtico de la
UNAM (ICAyCC), entre otras insti-
tuciones universitarias, también
participaron en la creacién de un
mapade riesgos que contempla a 32
insectos que podrian ser vectores y
améasde 400 mamiferos factibles de
ser huéspedes del parésito. El mapa
considera también la situacion geo-
grafica y climdtica de diferentes zo-
nas del pais, entre otros factores.

La biodiversidad y el cambio cli-
maticose sincronizan para acentuar
el impacto de la enfermedad en de-
terminadas regiones. Los expertos
de las instituciones mencionadas

han identificado entre las zonas de
mayor riesgo en México, las costas
estey oeste del pais, asi como los es-
tados del sureste y el sur, como Ve-
racruz, Chiapas, Campeche y Yuca-
t4n, yaque albergan especies con ci-
clos de vida fundamentales para ia
transmision.

Las proyecciones del mapa pre-
tenden apoyar la vigilancia priorita-
ria de la enfermedad de Chagas.

En el Instituto de Investigaciones
en Matematicas Aplicadas y en Sis-
temas (ITIMAS) se utiliza la inteligen-
cia artificial (IA) para identificar pa-
trones tempranos de la enfermedad
en el flujo sanguineo, mediante el
uso de imagenes; mientras que en
otras instituciones universitarias
también se han desarrollado estra-
tegias para el control biolégico de la
chincheatrayéndola con feromonas

Aungue se sabe que esta
asociaba alos  debido a las globalizada.
contextos de migraciones

pobreza, hoy se la enfermedad
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sintéticas o tratando de eliminatla
con nuevos fungicidas bioldgicos.
El desarrollo de nuevas propues-
tas cientificas para contrarrestar el
peso de una enfermedad que en la
actualidad suma millones de infec-
tados no cesa, pero la OMS subraya
laimportanciade divulgar elimpac-
to de la enfermedad y fortalecer las
estrategias de salud piblica para di-
ferenciar, reconocer y actuar ante la
evidencia de la huella de una enfer-
medad que sigue avanzando. @
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MILLONES DE PERSONAS

son afectadas en América; debido
alas migraciones se ha giobalizado.
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Nohay enemigoped

La enfermedad de Chagas es una en

La movilidad poblacional, a través de vectores y reservorios, la ha llevado a estar presenteen 45 paises del mundo.

Anatomia del vector
Insectos hemipteros de la subfamilia
Triatominae, conocidos popularmente

Leno

fermedad parasitaria sistémica que ha evolucionado del drea rural a la urbana.

Infectados con el protozoo
Tryoanosoima cruzi.

como chinches.
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Mas de 400 mamiferos
son factibles de
hospedar al parasito.
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Otras vias
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Dolor de cabeza
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El farmaco A21 es una molécula que se
esta desarrollando como un antibiético
mas puntual.

-

Transfusién de sangre

La enfermedad puede evolucionar libre de
sintomas y signos clinicos durante toda su
vida en un 70% de los casos.
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Lascifras

En el mundo hay 75 millones de personas Mas de 400 mamiferos terrestres podrian 32 especies de chinches pueden estar
en riesgo de infeccion. participar en la transmision del parasito. funcionado como vectores.
Fuente: OPS




