Deteccion de anticuerpos contra Cysticercus cellulosae
mediante el ensayo inmunoenzimatico (ELISA)
en sueros sanguineos humanos

Resumen

Se analizaron 312 sueros humanos obtenidos de
docentes, trabajadores y estudiantes de la Facultad de
Medicina Veterinaria y Zootecnia, de la Universidad
Auténoma de Tamaulipas. Mediante la técnica de ELISA
implementada para estudio, se detectaron 7 sueros
(2.24%) positivos del total de la poblacién muestreada.
Los casos positivos fueron de personas cuyas edades
fluctuaban entre 19y 25 afios. Se analizaron 261 sueros
de individuos del sexo masculino y 51 del sexo femeni-
no, encontrandose una seropositividad de 2.3%y 2.0%
respectivamente. De las personas positivas, 86% corres-
pondi6 a hombres y 14% a mujeres. Los casos positivos
se encontraron distribuidos de la siguiente manera: Un
alumno del primer ano de estudios en la Facultad, dos
alumnos del segundo ano de estudios, tres alumnos en
el tercer ano de estudios y un trabajador del rastro de la
Facultad. De los seropositivos tres procedian del estado
de Tamaulipas, dos de San Luis Potosi, uno de Veracruz
y uno de Coahuila. Dos de las personas que resultaron
positivas acostumbraban comer verduras y hortalizas
crudas. Las 7 acostumbraban comer carne de puerco,
dos de éstas con un grado de coccidn parcialy teniendo
una de éstas antecedentes de convivencia con personas
cisticercosas. Una de las personas seropositivas presen-
t6 sintomatologia de tipo nervioso (lipotimias, desma-
yos, crisis convulsivas e incoordinacién de extremida-
des superiores). En el estudio radiolégico no se encon-
traron calcificaciones en el encéfalo de este individuo.

Introduccion

La cisticercosis producida por Cysticercus cellulosae
(metacestodo de la Taenia solium) es una enfermedad
parasitaria de interés epidemiolégico, debido a que
produce problemas de tipo médico, sanitario y econé-
mico. Su prevalencia estd determinada por los siguien-
tes factores: a) El ser humano enfermo, hospedero de
una taenia que elimina los huevecillos durante sus
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deyecciones, b) El habito de defecar sobre el suelo o en
lugares donde tienen acceso los cerdosy c) La confina-
cién de cerdos en locales inapropiados, donde se ali-
mentan con el excremento de personas parasitadas, o
alimentos contaminados con huevos de Taenia solium.>*

Una persona con el parisito adulto elimina pro-
gloétidosgravidos en lamaterial fecal; éstos se desintegran
en el exterior, liberando huevecillos que contaminan el
ambiente. Con frecuencia estos proglétidos son ingeri-
dos por el huésped intermediario (cerdo), el que desa-
rrolla cisticercos que se localizan sobre todo en las
masas musculares del mismo. Cuando un individuo
ingiere esta carne con cisticercos viables, adquiere las
larvas que, al ubicarse en el aparato digestivo, se desa-
rrolla hasta llegar a la etapa adulta (7. solium). Aproxi-
madamente 2 a 3 meses después de la ingestion del
cisticerco, comienza la eliminacién de proglétidos gra-
vidos en la materia fecal; se completa asi el ciclo biolé-
gico.!

Para la cisticercosis humana los mecanismos habitua-
les de transmisidén son: Heteroinfeccién (consumo de
alimentos contaminados), autoinfeccién interna (mo-
vimientos antiperistilticos) y autoinfeccién externa
(mano-ano-boca).!

La taeniasis-cisticercosis es una enfermedad endémi-
ca en algunos paises en vias de desarrollo. Elhombre es
elhuésped definitivo del parasito adulto (Taenia solium);
el cerdoy eljabali, los huéspedes naturales intermedia-
rios del estado larvario (Cysticercus cellulosae), el cual
puede encontrarse en perrosy gatos que llegan aactuar
como huéspedes accidentales, al igual que el hombre.!

Los huevecillos adquiridos por cualquiera de los
mecanismos senalados eclosionan dejando en libertad
el embrién hexacanto, el cual penetra las paredes
intestinales hasta llegar a la circulacién sanguinea,
fijaindose y desarrollandose en los diferentes tejidos y
organos. Su sintomatologia depende de su nimero,
localizacién y reaccién inflamatoria del huésped. Se
tienen como principales manifestaciones: Cefaleas,
vomitos, convulsiones, alteraciones visuales,.de la me-
moria, de la conciencia, motoras y sensitivas.’

Para integrar el diagnéstico es necesario el estudio
clinico completo aunado al apoyo del laboratorio. La
técnica serolégica con mejores resultados es el ensayo
inmunoenzimatico (ELISA), el cual se refuerza con
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diferentes técnicas de gabinete como: Radiografias,
angiografia cerebral, mielografia, tomografia axial
computarizada (TAC) y Gltimamente la resonancia
magnética nuclear. Dentro del diagnéstico inmuno-
légico, la técnica de ELISA es la mis confiable, ob-
teniéndose una sensibilidad que varia de 73 a 95%,
aunque produce reacciones cruzadas con esquistoso-
miasis y estrongiloidosis.’

Los objetivos del estudio fueron determinar el por-
centaje de personas con anticuerpos Cysticercus cellulosae
en la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia de
la Universidad Auténoma de Tamaulipas establecien-
do su lugar de origen y semiologia, ademis de
estandarizar la técnica de ELISA para diagnéstico de la
cisticercosis humana en el Laboratorio de Parasitologia.

Material y métodos

La toma de muestras se realizé conjuntamente con la
aplicacién de un cuestionario, que permitié obtener
informacién sobre cada individuo participante en el
estudio, sobre domicilio, lugar de procedencia, nivel de
estudios, lugar de trabajo, hibitos alimenticios y pre-
sentacién de semiologia relacionada con cisticercosis.

La obtencién del suero sanguineo se realizé a partir
de la muestra de sangre entera sin anticoagulante, la
cual se centrifug6 a 150 g durante 20 minutos a tempe-
ratura de 4 C. Los sueros fueron colocados en viales de
1 ml de capacidad almacenados a -20 C hasta su proce-
samiento.

El antigeno utilizado fue preparado mediante la
extraccion de cisticercos localizados en miisculos de
cerdos decomisados en el rastro de la Facultad de
Medicina Veterinaria y Zootecnia, de la Universidad
Auténomade Tamaulipas; se llevd a cabo en un tiempo
no mayor de 12 horas después del sacrificio de los
animales.

El fluido vesicular fue extraido de los cisticercos. E1
antigeno fue preparado conforme a la técnica desarro-
llada en elInstituto de Investigaciones Biomédicas de la
Universidad Nacional Auténoma de México. La cop-
centracion de proteina fue determinada mediante el
método Biuret, para preparar una concentracién final
de 0.4 mg/ml de proteina. El antigeno se mantuvo a -
20 C hasta ser utilizado.*

Los sueros positivos y negativos utilizados como testi-
gos, fueron proporcionados por el Departamento de
Inmunologia del Instituto de Investigaciones
Biomédicas (UNAM) y por el Hospital General de
Ciudad Victoria, Tamaulipas.

La técnica inmunoenzimitica fue realizada por el
método convencional. Asi, se desarrollaron las etapas
de adhesién del antigeno a la microplaca, adicién del
suero en estudio, incorporacién del conjugado (ant-
inmunoglobulina G humana ligada a la enzima

* Larralde, C., Goodsaid, F. y Laclette, ].P.: Deteccién Inmunoen-
zimética de anticuerpos anticisticerco en el suero humano. Publi-
cacién Interna. Instituto de Investigaciones Biomédicas. Universi-
dad Nacional Auténoma de México, México, D.F., 1986.
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peroxidasa) y adicién del substrato (tabletas de o-

“ortophenilendiamina 2 HC1), con sus respectivas incu-

baciones y lavados, de acuerdo al procedimiento utili-
zado por el Laboratorio Abbott para el diagnéstico del
virus HIV, en suero o plasma humano.

Laincubacién delantigeno, sueroy conjugado fue de
30 minutos; las lecturas se realizaron 15 minutos des-
pués de la adicién de substrato.

La seropositividad de los sueros en estudio se deter-
miné mediante la suma del promedio de los sueros en
estudio, mds dos veces la desviacidén estandar (X +2 S?),
considerandose positivos cuando la lectura obtenida
resulté mayor y tomando en cuenta las lecturas obteni-
das en los sueros testigo.

Los sueros que resultaron positivos fueron enviados
al Instituto de Investigaciones Biomédicas, para su
confirmacion.

Las muestras estudiadas provenian de individuos
entre los 19y 47 afios de edad; la mayoria de éstas (272
muestras) fueron de personas entre los 19 y 25 afios
(Cuadro 1).

Los sueros sanguineos correspondian a 261 indivi-
duos del sexo masculino (83.65%), el restante de 51
personas correspondidal sexo femenino (16.35%). Las
muestras se obtuvieron de 264 alumnos y 48 trabajado-
res, docentes y administrativos de la Facultad de Medi-
cina Veterinariay Zootecnia. Los casos positivos corres-
pondieronaseisalumnosyel séptimofue un trabajador
del rastro de la Facultad.

La mayor parte de las muestras estudiadas se obtuvo
de individuos del estado de Tamaulipas (149 mues.
tras), del estado de San Luis Potosi (43 muestras), de¢
estado de Veracruz (28 muestras), del estado de Hidal-
go (14 muestras) y del estado de Coahuila (13 mues-
tras).

A las personas que resultaron positivas se les valora-
ron los antecedentes obtenidos en el cuestionario;
después, se les practicaron estudios clinico -médicos y
de gabinete en el Seguro Socialy el Hospital General de
Cd. Victoria, Tamaulipas.

Cuadro 1
DISTRIBUCION POR EDADES DE LOS INDIVIDUOS
MUESTREADOS Y RESULTADOS OBTENIDOS

Edad Niim, Positivos % Negativos %
(arios)
17 13 - 0.0 13 100.0
18 38 - 0.0 38 100.0
19 36 1 2.8 35 97.2
20 55 - 0.0 55 100.0
21 47 1 2.1 46 97.9
22 45 2 4.4 43 95.6
23 21 1 4.8 20 95.2
24 15 - 0.0 15 100.0
25 15 2 13.3 13 86.7
26 3 - 0.0 3 100.0
27 3 - 0.0 3 100.0
28 1 0.0 1 100.0
29 1 - 0.0 1 100.0
30-mas 19 - 0.0 19 100.0




Resultados

De 312 sueros sanguineos estudiados, 7 resultaron
positivosrepresentandoun 2.24% del total muestreado;
de éstos 6 obtenidos del sexo masculino resultaron
positivos y s6lo una muestra del sexo femenino fue
positiva (Cuadro 2).

Los casos positivos de los alumnos se distribuyeron en
el primero (un alumno), segundo (dos alumnos) y
tercer afio (tres alumnos) de la Carrera (Cuadro 3).

De los 7 individuos que resultaron positivos, 2 tenian
antecedentes de frecuentar el consumo de verduras
crudas (lechuga, zanahoria, tomate y ocasionalmente
fresas), ylos 7 consumian carne de puerco, dos de ellos
con un grado de coccién total. Uno de estos individuos
tenia ademis antecedentes de convivencia con una
persona con cisticercosis clinica diagnosticada.

Seis de los individuos positivos eran asintomaticos en
el momento de la toma de sangre; solo uno mostraba
signos clinicos (lipotimia, desmayos, crisis convulsivas e
incoordinacién de extremidades superiores).

Como parte final del estudio, se determiné mediante
entrevista clinica y eximenes de gabinete que 6 de los
€asos positivos eran asintomaticos. De éstos, en uno se
encontraron calcificaciones en el sistema nervioso cen-
tral; esta persona tuvoantecedentes de neurocisticercosis
diagnosticada serolégicamente mediante TAC, ade-
més de que present6 semiologia de tipo nervioso. Las
cinco personas restantes no presentaron calcificacio-
nes en encéfalo ni signos nerviosos; esto podria deberse
a que el cisticerco se alojaba en otro érgano o que atn
no alcanzaba su desarrollo completo, encontrandose
en las etapas vesicular, coloidal, nodular granular o
nodular calcificada, lo cual puede inducir la produc-
cién de anticuerpos contra el cisticerco.

Conlos estudios clinicosy de gabinete realizados a las
7 personas que resultaron positivas, se determiné que
una de ellas presentaba sintomatologia de tipo nervio-
so (lipotimias, desmayos, crisis convulsivas e incoor-
dinacién de extremidades superiores); sin embargo, en
el estudio radiolégico no se le encontraron calcificacio-
nes en el encéfalo.

Discusién

Se encontraron mediante la técnica de ELISA 7 casos
positivos a cisticercosis en la poblacién estudiada, lo
que indica un 2.24% de seropositividad, porcentaje
superior al estimado para toda la Repiiblica Mexicana.
Esto puede deberse a factores que favorecen la detec-

Cuadro 2
DISTRIBUCION POR SEXO DE LOS INDIVIDUOS
MUESTREADOS Y RESULTADOS OBTENIDOS

Sexo Nim..  Positivos % Negativos %
Masculino 261 6 2.3 255 97.7
Femenino 51 1 2.0 50 98.0

Cuadro 3
DISTRIBUCION SEGUN OCUPACION DE LOS INDIVIDUOS
MUESTREADOS YRESULTADOS OBTENIDOS

Personas muestreadas Nim.  Positivos %  Negativos %

I Nivel de estudios 68 1 1.5 67 98.5
1I Nivel de estudios 121 2 1.7 119 98.3
III Nivel de estudios 58 3 5.2 55 94.8
1V Nivel de estudios 17 - 0.0 17 100.0
Personal docente 39 - 0.0 39  100.0
Trabajadores del rastro 9 1 11.1 8 88.9

cién de un mayor niimero de personas con anticuerpos,
como la sensibilidad de la técnica empleada en este
estudioyla circunstancia de que la poblacién analizada
se encontraba en los promedios de edad mas frecuen-
temente afectada. En el area de estudio hubo informes
frecuentes en cuanto a incidencia de cisticercosis
porcina; ademas, se encontraron altos porcentajes de
huevecillos de Taeniaspp en verduras que se expenden
en esta localidad, lo cual contribuyé a la presentacién
de esta enfermedad en seres humanos.

Porcentualmente, los resultados obtenidos en la dis-
tribucién por sexo en esta poblacién son similares, con
una diferencia minima: 2.3% y 2.0% en hombres y
mujeres respectivamente. E1 86% de los casos positivos
correspondi6 a hombres y el 14% a mujeres. En estu-
dios realizados por el Instituto Nacional de Neurologia
en personas que padecian esta enfermedad, los porcen-
tajes mds altos de cisticercosis se presentaron en perso-
nas cuyas edades fluctuaban entre los 20 y 30 aiios;
también hubo mayor incidencia en individuos del sexo
masculino.® !® Tales resultados son similares a los en-
contrados en este estudio. '

.Lamayoria de las personas muestreadas procedia de
los estados de: Tamaulipas, 149 (14.8%), Veracruz, 28
(9%), San Luis Potosi, 14 (4.5%), Coahuila, 13 (4.2%),
Querétaro, 11 (3.5%), Guanajuato, 8 (2.6%), Nuevo
Ledn, 6 (1.9%) y el Distrito Federal, 6 (1.9%) . Los casos
positivos se encontraron en personas procedentes de
los estados de Tamaulipas (3), San Luis Potosi (2),
Veracruz (1) y Coahuila (1). En cuanto a estados, se
obtuvieron lossiguientes porcentajes: Tamaulipas2.0%,
San Luis Potosi 4.6%, Veracruz 3.6% y Coahuila 7.7%.

Woodhouse® informé una seropositividad de 1% en
toda la Repiiblica Mexicana al analizar 18,417 sueros
mediante inmunoelectroforesis. En el estado de
Tamaulipas se encontré 0.20% de seropositividad a
cisticercosisy 0.21 2 0.40% en Veracruz, Coahuilay San
Luis Potosi,*!° porcentajes inferiores a los obtenidos en
este estudio, quiza debido a las técnicas utilizadas. La
poblacién muestreada fue mas heterogénea en cuanto
a edad, habitos alimenticios y estrato socioecondmico.

Flisser et al.*®y Sarti® comunicaron de 0.4 a 7.6% de
seropositividad en areas rurales de Chiapas y Camacho,
en 468 individuos del Salado, Sinaloa, informé 12% de
los individuos muestreados con anticuerpos contra
cisticerco. En ambos estudios se presentaron porcenta-
jes superiores a los de este estudio, posiblemente debi-
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do a que en dichas poblaciones habia antecedentes de
teniasis-cisticercosis.

Segiin datos del cuestionario aplicado, s6lo 2 perso-
nas suelen comer verduras crudas, principalmente re-
pollo, lechuga, cilantro, zanahoria, tomate y fresas. Al
respecto, Navarro’ encontr6 huevecillos de Taenia en
repollo, lechuga y cilantro.

Las 7 personas que resultaron positivas comen a
menudo carne de cerdo, dos de éstas la acostumbran
con un grado de cocimiento medio, hecho que favore-
ce que carne infestada de cisticercos transmita la Taenia
solium a estas personas. Sin embargo, los anilisis
coproparasitoscépicos realizados en estas personas fue-
ron negativos a huevecillos de Taenia spp.

Abstract

A total of 312 human serum samples from workers,
students and academic staff from the College of
Veterinary Medicine at the University of Tamaulipas,
were tested. The modified ELISA test was used, and 7
positive sera (2.24%) from the population sampled
were detected. The positive samples belonged to 19 to
25 years of age individuals. Two hundred and sixty one
serasampleswere from malesand 51 were from females,
showing a seropositivity of 2.3 and 2.0%, respectively.
Two of the positive individuals regularly ate raw
vegetables and all seven ate pork-meat (two of them
undercooked). One of them had been living with a
person with clinical cysticercosis. Another showed
clinical nervoussigns (lipotimia, fainting spells, sporadic
convulsions and incoordination of the upper ex-
tremities), but subsequent radiologic studies did not
show brain calcifications in this individual.
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