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El objetivo del estudio fue estimar, por primera vez, la prevalencia de fascio-
linsis en la poblacion rural de las provincias de Curico, Talca y Linares de Chile, en ca-
ballos y conejos silvestres de Curico y Talca, y en cerdos de Talca. Entre enero de 1986 y
diciembre de 1990 se practicaron pruebas de intradermorreaccion, fijacion del comple-
mento, doble difusidn y electroinmunoforesis a 5 861 personas seleccionadas al azar de las
tres provincias mencionadas con objeto de detectar anticuerpos anti-Fasciola hepatica.
En Talca y Linares se realiz6, ademds, la prueba ELISA. En caballos y cerdos se buscaron
huevos en las heces y en los conejos se efectud un estudio histopatoldgico del higado y vias
biliares. La prevalencia total de personas infectadas fue 0,7%, 0,6% en Curico, 0,75% en
Talcay 0,71% en Linares. Las prevalencias de infeccidn en caballos, conejos y cerdos fue-
ron, respectivamente, 13,5%, 6,1% y 20,6%. Se estima que en la zona estudiada existen
unas 2 000 personas infectadas. Se recomienda incluir a los conejos en todo programa de

control de esta zoonosis.

La fascioliasis o distomatosis he-
pética es una zoonosis que afecta a los paises
de clima templado. En Sudamérica, Pertd, Bo-
livia y Chile son los mas afectados. En Egipto
y Argelia se ha notificado una alta prevalen-
cia, igual que en Portugal y Francia. Es una
de las enfermedades mas importantes de los
rumiantes y causa pérdidas econdmicas con-
siderables debido a la alta mortalidad, Ia re-
duccién de la produccién carnica, lactea y la-
nera, y lanecesidad de decomisarlos higados
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por no ser apropiados para el consumo hu-
mano. Eluso repetido de antihelminticos por
los ganaderos aumenta los gastos destinados
a su tratamiento y control (1, 2).

En Chile, la infeccién por Fasciola
hepatica estd muy extendida entre los anima-
les de interés pecuario y se ha diagnosticado
en todo el pais, con excepcién de la regién X1I
(3, 4). El porcentaje de animales infectados en
los mataderos es aproximadamente de 90%,
aunque la verdadera prevalencia de la enfer-
medad en humanos se desconoce (2, 5, 6).

La regi6n VII de Chile es una
zona geografica formada por las provincias de
Curico, Talca y Linares, dedicada a la gana-
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deria ovina y bovina. Todos estos elementos
la convierten en una zona de gran interés
epidemiol6gico para el estudio de la fasciolia-
sis. Los estudios epidemiolégicos de esta en-
fermedad también deben considerar la infec-
cién en otras especies animales que comparten

el mismo ecosistema con los rumiantes v el

SLAINSIII CLRCISCALIG LON AUS JRLIBAINCS

hombre y constituyen reservorios de la infec-
cién (2). Estas especies animales son caba-
llos, cerdos y conejos silvestres.

El objetivo de este trabajo fue es-
timar la prevalencia de fascioliasis en los ha-
bitantes rurales de Curico, Talca y Linares, asi
como en caballos y conejos silvestres de Cu-
rico y Talca y en cerdos de Talca.

MATERIALES
Y METODOS

Fascioliasis humana

Entre enero de 1986 y diciembre
de 1990 se estudié una muestra de la pobla-
cién rural de las provincias de Curico, Talca y
Linares (figura 1). Todos los participantes eran
personas aparentemente sanas, de distintas
edades y sexos. La muestra quedé consti-
tuida por los habitantes de las granjas selec-
cionadas (como mdaximo 10 habitantes por
granja). Las granjas se seleccionaron me-
diante un muestreo aleatorio simple a partir
de listas comunales de la Oficina Regional del
Servicio Agricola y Ganadero.

Se estudi6 un total de 5 861 per-
sonas, 2 023 de Curico, 1 858 de Talcay 1 980
de Linares, de los 28 pueblos de las tres pro-
vincias. Se seleccionaron como méximo cinco
individuos por granja, de acuerdo con los
métodos recomendados por la OPS para los
estudios de prevalencia (7). Para calcular el
tamafio muestral, se aceptd un error de 2%,
una confianza de 95% y una prevalencia es-
timada de 2%, considerando que los tinicos
datos disponibles son los de la experiencia
clinica (3, 5, 6).

FIGURA 1. Mapa de Chile. La regién Vil
corresponde al drea rayada

A cada individuo de Curico y
Talca se le practicd una intradermorreaccion
(IDR). Asimismo, se realizaron las siguientes
pruebas serol6gicas para E hepatica: fijacion del
complemento (FC), doble difusién (DD),
contrainmunoelectroforesis (CIEF) e inmu-
noelectroforesis (IEF). En las provincias de
Talca y Linares también se realiz6 una prueba
de inmunosorcién enzimatica (ELISA). Tras
evaluar los resultados en los individuos de
Curico y Talca, la IDR no se realizd en Lina-
res por su baja especificidad.

El antigeno para las pruebas in-
tradérmicas y serologicas fue preparado con
un extracto soluble para IDR, FC y ELISA y
liofilizado para las pruebas de inmunopreci-
pitacién (IP): DD, CIEF o IEE con una con-
centracién de proteina de 0,68 mg/ml paralos
extractos solubles y 0,9 mg/ml para el mate-
rial liofilizado. La IDR se realiz6 segtin el mé-
todo de Szekely (1972) (8), usando como anti-
geno una dilucién del extracto de la base
soluble al 1/8 000, y una concentracion de
proteina de 12 pg/ml. La lectura de la reac-



cién inmediata se hizo a la media hora y las
reacciones retardadas se evaluaron a las 48
horas. LaIDR se considerd positiva cuandoel
didmetro del eritema o del infiltrado excedia
1 cm o cuando su tamario era el doble que el
del control. Todas las pruebas positivas se re-
gistraron sobre papel de filtro humedecido con
alcohol, demarcando el borde de la zona de
reaccién con un boligrafo. La FC se efectud
mediante la técnica de Knierim (9), em-
pleando como antigeno una dilucién al 1/2 000
del extracto de base y considerando como ti-
tulos positivos los de 1/5 o méas altos. La DD,
la CIEF y la IEF se llevaron a cabo segtin las
técnicas de Ouchterlony (10) y Yarzabal (11),
respectivamente, usando el antigeno liofili-
zado. Los sueros de los que se obtuvieron una
o varias bandas de precipitacién se conside-
raron positivos. La prueba ELISA se realiz6
de acuerdo con la técnica de Voller (12), a
una concentracién de proteina antigénica de
5 pg/ml. Los sueros con densidades 6pticas
de 0,170 nm o mas altas se consideraron
positivos.

Los individuos con pruebas in-
munobiolégicas positivas para E hepatica pro-
porcionaron durante 10 dias consecutivos
muestras fecales para buscar huevos en las
mismas mediante pruebas parasitolégicas. Las
muestras se analizaron mediante las técnicas
de sedimentacién en copa y de Telemann (13).
Las personas con reaccion positiva y pruebas
fecales negativas se enviaron al Servicio de
Gastroenterologia del Hospital de San Borja-
Arriaran, donde se les practico intubacién
duodenal y aspirado biliar para confirmar la
presencia de huevos (74, 15).

En todos los sueros positivos para
E hepatica se investigd también la presencia de
anticuerpos antthidatidicos y anticisticerco.
Infeccién animal

Siguiendo las recomendaciones
de la OPS (7) y aceptando un error de 20%,
una confianza de 95% y una prevalencia es-
timada de 17% segtin estudios anteriores (15—
17), se analizaron las muestras de 504 caba~
llos y 538 conejos silvestres (Oryctolagus cuni-

culus) de Curico, y 685 caballos, 330 cerdos y
507 conejos de Talca.

Las granjas que representaban el
universo de la muestra se escogieron al azar
de una lista que proporciono el Servicio Agri-
cola y Ganadero. De cada granja se estudié
una muestra aleatoria de cinco caballos y cinco
conejos como méximo. En Talca también se
estudié una muestra de cinco cerdos por
granja. Se recogi6 una muestra fecal de cada
caballo y de cada cerdo, y se analizaron 10 g
de las mismas mediante la técnica de sedi-
mentacion (18, 19).

El diagnéstico de infeccién enlos
conejos, que fueron capturados por cazado-
res locales mediante escopetas, trampas, efc.,
se estableci6 cuando se encontr6 E hepatica al
examinar el higado y las vias biliares. Su edad
se calcul6 en funcién del peso en seco del
cristalino (20). La infeccién en caballos y cer-
dos se diagnosticé cuando se encontraron
huevos del pardsito en las heces.

Para efectuar el andlisis estadis-
tico de los resultados, se aplicaron las prue-
bas de ji cuadrado (X?) y t de Student. El nivel
de significacion estadistica escogido fue 0,05.
Asimismo, se calcularon los intervalos de
confianza de 95% (IC95%) de los porcentajes
estimados.

RESULTADOS

Infecciéon en humanos

El ntimero de casos detectados
con las distintas pruebas en las tres provin-
cias estudiadas y la prevalencia estimada de
fascioliasis aparecen en el cuadro 1. Delos 41
casos confirmados por la presencia de hue-
vos en heces o bilis, 40 tuvieron una prueba
ELISA positiva. La relacién entre los resulta-
dos serolégicos y los casos confirmados de E
hepatica aparece en el cuadro 2. De los 41 ca-
sos confirmados, 30 eran mujeres (73,2%) y
11 varones (26,8%). Se observé que la dife-
rencia entre los porcentajes de infeccién en
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CUADRO 1. Casos y prevalencia de fascioliasis humana en Curico, Talca y Linares, regién Vil
de Chile. Resultados positivos? en 5 861 personas segun el tipo de reaccion. Chile, 1986-1990

Curico Talca Linares
Reaccion n % n % n % Znitotal (%)
ELISA ..b 48 2,6 57 2,9 105/3838 2,73
FC 22 1,1 29 1,6 10 0,5 61/5861 1,04
DD o CIEF 9 0,4 3 0,2 2 0,1 14/5861 0,24
IDR 280 13,8 86 4,6 366/3881 9,43

a Sg incluyen los resultados sospechosos.

b Realizado retrospectivamente en [os 13 casos confirmados. La prueba ELISA se efectud después de la confirmacion parasitoldgica.

FC = Fijacién del complemento.
DD = Doble difusion.

CIEF = Contrainmunoelectroforesis.
IDR = Intradermorreaccién.

CUADRO 2. Relacion entre resultados
positivos® de la prueba de inmunosorcién
enzimatica (ELISA), fijacion del complemento
(FC) e inmunoelectroforesis (IEF) en 41 casos
confirmados de fascioliasis humana en la
region VIl de Chile, 1986—1990

Resultados positivos

Provincias ELISA FC IEF
Curico

(n = 13) 120 4 0
Talca

(n=14) 14 1 0
Linares

(n=14) 14 2

Total 41 40 2

2 Se incluyen los resultados sospechosos.
b Realizados retrospectivamente. La prueba ELISA se efectu6 des-
pués de la confirmacion parasitoi6gica.

cada sexo fue estadisticamente significativa (P
< 0,05) (cuadro 3). Los intervalos de con-
fianza de 95% correspondientes fueron en los
hombres 0,41-0,45, en las mujeres, 0,91-0,93
y en conjunto, 0,69-0,71. Veintiuna de las
personas infectadas (51,2%) tenfan de 8 a 15
anos de edad, 14 (34,1%) entre 16 y 45 afios, y
6 (14,6%) més de 45. No se observdla presen-
cia de una asociacién entre edad e infeccién
(P > 0,05) (cuadro 4). El porcentaje de fascio-
liasis en individuos aparentemente sanos en
la regién VII fue de 0,7% (cuadro 5). La ma-
yoria de los casos confirmados procedian de
la zona de precordillera en las tres provincias
estudiadas.

Infecciéon animal

Delos 1 189 caballos estudiados,
en 161 (13,5%) se detectd una infeccion por £
hepatica. Los pueblos con las proporciones de
infeccibn mas elevadas fueron Hualafe y Li-
canten en Curico, y Pelarco y Rio Claro en

CUADRO 3. Casos de fascioliasis humana distribuidos por sexo y provincia. Chile, 1986-1990

Provincia Total Infectados?
Sexo Curico Talca Linares (n n %
Hombres 909 838 838 2 586 1 0,43
Mujeres 1114 1019 1142 3275 30 0,92
Total 2023 1858 1980 5 861 41 0,70

@ Las diferencias fueron estadisticamente significativas (P < 0,05).



CUADRO 4. Casos de fascioliasis humana distribuidos por edad y provincia. Chile 1986-1990

Edad Provincia Total infectados?
(afios) Curico Talca Linares (m n %
8ai5 658 796 900 2 354 21 0,89

16 a 30 692 592 462 1746 7 0,40
31ad5 361 261 360 982 7 0,71
46 0 més 312 209 258 779 6 0,77

Total 2023 1858 1980 5 861 4 0,70

? No se encontré asaciacion entre edad e infeccion ( = 3,55; P > 0,05).

CUADRDO 5. Casos de fascioliasis humana
en la regidn VIl de Chile, 1986-1990

Casos Casos
estudiados _confirmados
Provincia (n) n %
Curico 2 023 13 064
Talca 1858 14 0.75
Linares 1980 14p 071
Total 5 861 41 0,70

2 Tres casos confirmadas por intubacién duodenal y aspirado
buiiar.
b Un caso confirmado por Intubacion duodenal y aspirada biliar.

Talca. De los 1 045 conejos capturados, 64
(6,1%) estaban infectados por E hepatica. La
mayor parte de estos conejos procedian de
Hualafe y Teno en Curico, y de Pelarco y San
Clemente en Talca. La carga parasitaria delos
conejos fue baja, ya que 68,6% de los mismos
tenfan menos de seis pardsitos. De los 330
cerdos estudiados, 68 (20,6%) estaban infec-
tados por E hepatica. Los porcentajes de infec-
cién més altos correspondieron a Pelarco, Rio
Claro y Maule. En las tres especies animales
estudiadas no se observé ninguna diferencia
entre Jos porcentajes de infeccién en cada sexo
(P > 0,05) (cuadro 6). 5i se detectd, no obs-
tante, una diferencia estadisticamente signi-
ficativa entre los porcentajes de infeccién de

CUADRO 6. Casos de fascioliasis en caballos, conejos y cerdos distribuidos por sexo y provincia.

Chile, 1986-1990

Provincia Total Infectados?
Sexo Curico Talca (m n %
Caballos
Machos 263 331 594 85 14,31
Hembras 241 354 595 76 12,77
Total 504 685 1189 161 13,54
Conejos
Machos 261 224 485 26 5,36
Hembras 277 283 560 38 6,79
Total 538 507 1045 64 6,12
Cerdos
Machos 158 158 30 18,99
Hembras . 172 172 38 22,09
Total . 330 330 68 20,61

2 No se observaron diferencias estadisticamente significativas entre sexo e infeccion (P > 0,05)
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CUADRO 7. Casos de fascioliasis en caballos distribuidos por edad y provincia. Chile, 1986-1990

Edad Provincia Total Infectados?
(afios) Curico Talca (m n %
0,5a5b 190 224 414 66 15,94
6ai0 207 331 538 74 13,75
11 0 mas 107 130 237 21 8,86

Total 504 685 1189 161 13,54

2 Se observd una asociacion entre edad e infeccién (P < 0,05)
afios (10,8; 16,7), y 3) 11 o mds afios (5,2; 12,5).

. Intervalos de confianza: 1) de 0,5 a 5 afios (12,4; 19,5); 2) de 6 a 10

CUADRO 8. Casos de fascioliasis en conejos distribuidos por edad y provincia. Chile, 1986—1990

Edad Provincia Total Infectados®
(dfas) Curico Talca (n) n %
Hasta 200 249 222 47 16 3,40
201 a 300 144 156 300 17 5,67
301 0 més 145 129 274 31 11,31

Total 538 507 1 045 64 6,12

2 Se abservé una asaciacion entre edad e infeccion (P < 0,05)
dfas (3,1; 8,3), y 3) 301 o mas (7,8; 15,1).

CUADRO 9. CGasos de fascioliasis en cerdos en
Talca distribuidos por edad. Chile, 19861990

Infectados2

Edad I okt Total
(afios) n % (n)
0,5a0,9 39 25,00 156
1a2 27 19,15 141
3 0 més 2 6,06 33
Total 68 20,61 330

2 Se observ6 una asociacitin entre edad e infeccion (P < 0,05).
Intervalos de confianza: 1) de 0,5 a 0,9 afios (18,2; 31,8); 2)
de 1a 2 afios (12,7; 25,6); 3) de 3 0 mis (0; 14,2), y 4) total
(16,3~25,0).

cada grupo de edad (P > 0,05) (cuadros 7, 8 y
9): los caballos y cerdos viejos y los conejos
jovenes tenfan menores cargas parasitarias.

La microscopia electrénica de es-
pecimenes de E hepatica procedentes de ca-
ballos, conejos silvestres y cerdos, realizada
en el laboratorio de Zoologia y Parasitologia
de la Universidad de Bochum (Alemania),
mostré identidad morfoldgica.

. Intervalos de confianza: 1) hasta 200 dfas (1,8; 5,0); 2) de 201 a 300

DISCUSION

La fascioliasis del ganado es hi-
perendémica en Chile, especialmente en la
regién VII, pero la prevalencia real de esta
Zoonosis en seres humanos se desconoce
(2-5).

Este estudio epidemiolégico rea-
lizado en las zonas rurales de Curico, Talca y
Linares constituye el primer intento de deter-
minar la repercusién de la enfermedad en los
residentes de un sistema ecologico altamente
contaminado (I, 2, 4, 5). Se detectaron 41 ca-
sos de fascioliasis humana en 5 861 indivi-
duos examinados (0,7%). Como en esta re-
gion viven 300 000 personas, la extrapolacion
de esta cifra adquiere considerable importan-
cia. Es vélido suponer que esta estimacién



podria ser mds alta, si se realizaran estudios
directos de otros miembros de la familia de los
casos indice y se llevara a cabo una deteccién
sistemdtica de la enfermedad en los hospita-
les y servicios ambulatorios de la region VII.

Las reacciones intradérmicas han
sido titiles para diagnosticar algunas helmin-
tiasis, especialmente triquinosis, hidatidosis
y fascioliasis. En este estudio, la mayor parte
de las IDR positivas fueron retardadas y solo
26,7% de las reacciones inmediatas fueron
positivas. En 10,3% delos estudiados tantola

reaccién inmediata como la retardada fueron ,

positivas. De los 27 individuos en los que se
aislaron huevos de E hepatica enlas hecesoen
la bilis {provincias de Curico y Talca) la IDR
fue positiva en 18 (66,7%), en 15 (55,5%) las
reacciones fueron retardadas y en 3 (11,1%),
de ambos tipos. Esto concuerda con los re-
sultados publicados por Faiguenbaum y Pizzi
(21) y Szekely (8) en relacién con el valor de la
IDR. No obstante, difieren de aquellos por-
que para los citados autores el tipo predomi-
nante de IDR fue la inmediata. Esto puede
explicarse por la distinta calidad del antigeno
empleado. Aunque en este estudio la sensi-
bilidad de la IDR en la fascioliasis es aceptable
(66,6%), su especificidad es baja. Hubo 366
reacciones positivas en Curico y Talca y solo
en 27 de ellas se confirmo la parasitosis (7,4%).
En cuatro casos con IDR positiva para E he-
patica se observaron bandas de precipitacién
para hidatidosis, lo cual puede atribuirse a
reacciones cruzadas. La falta de especificidad
de la IDR (21-23) apoya nuestra opinién de
que esta prueba debe desecharse como prueba
de diagnéstico, tal como se hizo en Linares,
y sustituirla por la prueba ELISA, cuya sen-
sibilidad (97,6%) y especificidad (93,8%) son
mas elevadas (24, 25).

En el periodo agudo o invasivo de
la infeccién por E hepatica no se encuentran
huevos en las heces ni en la bilis; por esta ra-
zén las pruebas seroldgicas adquieren rele-
vancia para el diagnéstico. De estas, laFCes
una de las més vélidas cuando se practica en
condiciones 6ptimas (26). En esta investiga-
cién hubo 7 reacciones de FC positivas entre
los 41 casos confirmados (sensibilidad 17,1%)
(cuadro 2). Esta baja sensibilidad puede atri-

buirse a un parasitismo crénico con dismi-
nucién de anticuerpos circulantes o a una in-
feccién minima que no induce la formacion de
anticuerpos suficientes para que sean detec-
tables mediante esta técnica (27). Todas las
reacciones positivas tenian diluciones bajas
(1/10). Se ha netificado que la FC es titil para
el diagndstico en los casos agudos y crénicos
sintomaticos que presentan gran carga para-
sitaria (25, 27 28). En este estudio, la especi-
ficidad de la FC fue 99,1%. Sin embargo, en
otras investigaciones se han obtenido resul-
tados positivos falsos en la hidatidosis, la tri-
quinosis y la sifilis (29). En los sueros de cua-
tro participantes con FC positiva para E hepatica
se identificod una banda de precipitacién para
hidatidosis en la CIEE atribuible a una reac-
cion cruzada o a parasitismo mixto (23, 30).

Mediante las pruebas de IP (DD,
CIEF e IEF) solo se detectaron dos casos asin-
tomaticos de E hepatica. La baja sensibilidad
de estas reacciones contrasta con los casos
sintomaticos con mayor carga parasitaria en
los que la sensibilidad de las pruebas de IP es
elevada (31-33).

Se acepta que la sensibilidad y la
especificidad de las pruebas dela IP en la fas-
cioliasis son similares (31-33). En nuestra in-
vestigacién, con estas reacciones solo se de-
tectaron dos de los casos confirmados. EI
hecho de que cuatro sujetos sin infeccién tu-
vieran bandas de precipitacion sugiere la po-
sibilidad de parasitismo latente, especial-
mente si se considera que en dos de ellos la
FC también fue positiva. Los resultados ne-
gativos obtenidos con estas reacciones en los
casos confirmados podrian explicarse por la
baja sensibilidad de las reacciones de I’ de-
bido al bajo nivel de anticuerpos circulantes o
a parasitismo minimo.

En la CIEF del suero de un pa-
ciente con DD positiva para E hepatica se ob-
serva una banda positiva para hidatidosis, lo
cual podria interpretarse como una reacciéon
cruzada entre fascioliasis e hidatidosis (30).
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Cuando se consideran las rela-
ciones entre las reacciones inmunobiologicas
en pacientes con dos 0 més pruebas positi-
vas, la infeccién se confirmé solo en uno de
cinco pacientes con FC positiva e IDR retar-
dada. A pesar de ello, el diagnostico sigue
siendo dudoso, especialmente cuando se tiene
en cuenta que dos individuos tenian al me-
nos tres reacciones positivas con diluciones de
1/80 y 1/160 en la FC. Estos casos podrian co-
rresponder a fascioliasis aguda, en la que no
se encontraron huevos de . hepatica enlas he-
ces ni en labilis, o a fascioliasis ectopica, cuya
frecuencia es muy baja (1, 27).

En los casos asintomaticos cro-
nicos la maxima sensibilidad y especificidad
se alcanzaron con la prueba ELISA. En Talca
y Linares, en 3 838 personas se obtuvieron 105
reacciones positivas sospechosas. En 40 de
ellas se encontraron huevos de F hepatica en
las heces o en la bilis. Los otros 65 podrian
corresponder a casos agudos o a parasitismo
ectdpico (es decir, a la localizacién de parasi-
tos fuera del higado o de las vias biliares).
Hasta ahora, la evolucién natural de la fascio-
liasis humana se desconoce y es posible que
los huevos se eliminen espontdneamente, Por
otra parte, es posible obtener reacciones po-
sitivas falsas (25).

La prevalencia de infeccién en los
caballos fue més alta en Talca que en Curico
(16,4% v 9,7%, respectivamente) (34, 35).
Probablemente, su verdadera prevalencia es
mas elevada que la detectada en el presente
estudio, porque la prueba practicada con
muestras de heces mediante la técnica de se-
dimentacién tiene hasta 16% de resultados
negativos falsos (35). El1 20% de error tenido
en cuenta en el muestreo no corrige total-
mente este hecho. No se observaron diferen-
cias entre las proporciones de infeccién en
los caballos segtin el sexo (cuadro 6), pero si
las hubo en relacién con la edad: las propor-
ciones de infeccién mds altas se detectaron
en caballos de menos de 5 afios de edad
(cuadro 7). Ambos hallazgos concuerdan con
los de estudios previos (34—35). La prevalen-
cia en cerdos de Talca (20,6%) es mas alta que
la estimada en 1988 en la region VII por el
Ministerio de Salud (16,2) (35). La explicacién

de esta diferencia podria ser que este tltimo
estudio sellevé a cabo en mataderos alos que
no solo llegan cerdos criados por particula-
res, sino también animales criados en indus-
trias en las cuales las proporciones de infec-
cién son menores debido a los sistemas de
alimentacién aplicados. En la provincia, la
mayor parte de los cerdos pertenecen a par-
ticulares que los crian en libertad enlas gran-
jas: en otras palabras, que viven en el mismo
ecosistema que los rumiantes y pueden con-
siderarse un reservorio excelente para la in-

feccion. En esos animales no se encontraron

diferencias entre las proporciones de infec-
cién en relacién con el sexo. La proporcién de
infectados mds elevada correspondié a los
animales jévenes (cuadro 9).

En conejos silvestres, la preva-
lencia fue similar en Curico y Talca (6,7 y
5,52%, respectivamente) (34, 35). Los pue-
blos més afectados fueron Hualafie y Teno en
Curico, y Pelarco y San Clemente en Talca. En
estas dltimas localidades no se encontraron
conejos silvestres en dos pueblos costeros:
Constitucién y Empedrado, en los que pre-
dominan las explotaciones forestales. No se
observaron diferencias entre las proporcio-
nes de conejos infectados en relacion con el
sexo (cuadro 6). Las proporciones de infec-
cién mds altas se detectaron en conejos de més
de 301 dias de edad (cuadro 8). Esto se debe
a una exposicion méas prolongada a la infec-
cién (34). La carga parasitaria de estos ani-
males fue baja, con menos de 6 paréasitos en
64% de ellos. Sin embargpo, la infeccién en esta
especie es importante, ya que eliminan hue-
vos al ambiente.
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ABSTRACT

PREVALENCE OF
FASCIOLIASIS IN HUMANS,
HORSES, PIGS, AND WILD
RABBITS, IN THREE
PROVINCES OF CHILE

This study sought to estimate for
the first time the prevalence of fascioliasis
among the rural population in the Chilean
provinces of Curico, Talca, and Linares, while
also determining the disease’s prevalence
among horses and wild rabbits in Curico and
Talca and among pigs in Talca. From January
1986 to December 1990 a randomly selected
sample of 5 861 persons in the three prov-
inces was given intradermal, complement-
fixation, double-diffusion, and immunoelec-
trophoresis tests to detect antibody to Fasciola
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hepatica. In addition, the ELISA test was used
in Talca and Linares. Fecal specimens from
horses and pigs were inspected for eggs, and
the liver and bile ducts of rabbits were ex-
amined histopathologically. The overall prev-
alence of infection among the human sub-
jects was 0.70%, with rates of 0.6% in Curico,
0.75% in Talca, and 0.71% in Linares. The
prevalences of infection in horses, rabbits, and
pigs were 13.5%, 6.1%, and 20.6%, respec-
tively. It is estimated that some 2 000 people
are infected in the study area. It is recom-
mended that rabbits be taken into account in
all control programs for this zoonosis.



