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RESUMEN

La fiebre Chikungunya es conocida como una enfermedad virica y de rapida
propagacion, que fue descubierta en el ano 1952 en un brote al sur de Tanzania-
Africa, la palabra “Chikungunya” en la lengua hablada por el pueblo makonde
significa doblarse debido a los dolores extremadamente fuertes, es una enfermedad
transmitida por los mosquitos vectores Aedes aegyptiy Aedes albopictus del género
Alphavirus de la familia Togaviridae, en el aio 2014 se detectd por primera vez en
Ecuador, la fiebre Chikungunya es una enfermedad emergente posee el genoma del
ARN que codifica a cuatro proteinas no estructurales nsP1, nsP2, nsP3 y nsP4 y
tres estructuras (capsides, E1 y E2), su estructura virica es de unos 60 a 70 nm de
diametro, es transmitido por el mosquito Aedes aegypti y debido al mosquito Aedes
albopictus gracias a una mutacion adaptativa de alanina (E1-226A) por valina
(E1-226V) en la posicion 226 del genoma de su glicoproteina de membrana
E1(A226V) y a través de la picadura del mosquito de un paciente infectado con
viremia es donde comienza la transmision, la patogenia al replicarse provoca
viremia, erupcion cutanea, fiebre y artralgia, se establece en fase aguda que dura 2
semanas aproximadamente y se caracteriza por la aparicién de inmunoglobulina tipo
M, las pruebas de diagnéstico para una mejor utilidad clinica es ELISA para
medicién cuantitativa de IgM y la qPCR acompafado de la sintomatologia, como
medidas de prevencion es importante controlar la proliferacion del mosquito vector a
través de la eliminacion de reservorios.

Palabras claves: Aedes Aegypti, Aedes Albopictus, Chikungunya, Diagnadstico clinico.



ABSTRACT

Chikungunya fever is known as a viral and rapidly spreading disease, which was discovered
in 1952 in an outbreak in southern Tanzania - Africa, the word "Chikungunya" in the
language spoken by the Makonde people means bending due to extremely strong pain, it is
a disease transmitted by mosquito vectors Aedes aegypti and Aedes albopictus of the genus
Alphavirus of the Togaviridae family, in 2014 was detected for the first time in Ecuador,
Chikungunya fever is an emerging disease has the RNA genome encoding four
non-structural proteins nsP1, nsP2, nsP3 and nsP4 and three structures (capsids, E1 and
E2), its viral structure is about 60 to 70 nm in diameter, is transmitted by the Aedes aegypti
mosquito and due to the Aedes albopictus mosquito thanks to an adaptive mutation of
alanine (E1-226A) by valine (E1-226V) at position 226 of the genome of its membrane
glycoprotein E1 (A226V) and through the bite of the mosquito of an infected patient with
viremia is where transmission begins, the pathogenesis to replicate causes viremia, rash,
The diagnostic tests for better clinical utility are ELISA for quantitative measurement of IgM
and gPCR accompanied by symptomatology. As prevention measures it is important to
control the proliferation of the mosquito vector through the elimination of reservoirs.

Keywords: Aedes Aegypti, Aedes Albopictus, Chikungunya, Clinical diagnosis.
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1. INTRODUCCION

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) la fiebre Chikungunya (CHIK) es una
patologia conocida como virica, que es transmitida por el mosquito y hacia el ser humano,
fue descubierta por primera vez en un brote al sur de Tanzania- Africa en el afio de 1952".
en la lengua hablada por el pueblo makonde de Tanzania significa “doblarse” el cual por los
dolores extremadamente fuertes los pacientes se encorvan?. Es transmitida por los vectores
Aedes Aegypti y Aedes Albopictus del género Alphavirus de la familia Togaviridae 3,

conocido como fiebre “Chikungunya”.

La fiebre CHIK es un virus pandémico por su propagacion rapida en diferentes regiones del
mundo *, se considera un factor de riesgo asociado a esta patologia a las personas mayores
de 45 afios con problemas articulares °. (Segun la Subsecretaria de Vigilancia de la Salud
publica, 2018) se detectd en Ecuador en el afio 2014 y su contagio se produjo en varias
zonas tropicales como en zonas subtropicales donde se encuentran estos vectores
biologicos, mosquitos ®. En el afio 2008 se reportaron y se confirmaron 5 casos de

Chikungunya. En el afio 2017-2018 no se reportaron casos de fallecidos .

En Ecuador, el Hospital Luis Vernaza y el Instituto Nacional de Investigacion en Salud
Publica (INSPI) son las instituciones que cuentan con la tecnologia para detectar CHIK en
una sola prueba por medio de la PCR °. Habitualmente el diagndstico se realiza con base en
la sintomatologia del paciente y se corrobora a través del laboratorio clinico; esto evidencia
la necesidad de evaluar la utilidad de las pruebas como base de la deteccion temprana y el
direccionamiento del tratamiento 3, por todo lo antes expuesto y la importancia que esto
requiere en la salud publica, el objetivo de investigacion es “Relacionar las especies
vectoriales del género Alphavirus, Aedes Aegypti y Aedes Albopictus, como causantes de la
fiebre Chikungunya mediante el andlisis de literatura cientifica como apoyo al diagndstico

clinico”.



OBJETIVOS
1.1. Objetivo General:

Relacionar las especies vectoriales del género Alphavirus, Aedes Aegypti y Aedes
Albopictus, como causantes de la fiebre Chikungunya mediante el analisis de literatura

cientifica como apoyo al diagndstico clinico.

1.1.1. Objetivos Especificos:
e Diferenciar las especies vectoriales Aedes Aegypti y Aedes Albopictus mediante la

caracterizacion de los mosquitos como portadores del virus Chikungunya.

e Determinar la etiologia y patogenia de la fiebre Chikungunya mediante la revision de

literatura cientifica como aporte al diagndstico clinico.

e Identificar las alteraciones en la salud humana provocadas por el virus Chikungunya

mediante el analisis de literatura cientifica para la prevencion.



2. DESARROLLO
2.1. MARCO TEORICO

2.1.1 Enfermedades de transmision vectorial (ETV)

Las (ETV), son las transmitidas por los mosquitos, pulgas, moscas o garrapatas, que actiuan
como vector de diferentes patégenos ya sea protozoos (Trypomosoma, Leishmania,
Plasmodium) o virus como (Flavivirus, Alphavirus, entre otras) estas enfermedades se
atribuyen a una carga de morbilidad que afecta a los paises que se encuentran en
desarrollo 8. Ecuador es un pais tropical y de condiciones climaticas favorables para el
albergue de mosquitos de las especies de vectores principalmente Aedes activos de

arbovirosis como el dengue, zika y Chikungunya °.

En la actualidad el Aedes, especificamente Ae. aegyptiy Ae. albopictus, son de gran
prioridad por que se encuentran asociados a enfermedades infecciosas con graves

consecuencias para la salud °.

2.1.2 Generalidades de la fiebre Chikungunya
La fiebre CHIK es una enfermedad emergente, posee el genoma del acido ribonucleico
(ARN) que codifica a cuatro proteinas no estructurales (nsP1, nsP2, nsP3 y nsP4) y tres

estructuras (capsides, E1y E2)". Su estructura virica es de unos 60 a 70 nm de didametro.

2.1.2.1 Taxonomia de la Fiebre Chikungunya

Segun su taxonomia la fiebre Chikungunya pertenece a los fogaviridae, que es familia de
virus envueltos, su denominaciéon se deriva de la expresion latina toga, que nos da el
significado “manto” esta constituida por dos géneros el Rubivirus (virus de la rubéola) y el
Alphavirus (caracterizado por enfermedades por artrépodo) denominados asi por la letra en
griego alfa, debido a que sus integrantes forman parte del grupo A de los Arbovirus el

género que lo constituye la fiebre CHIK 2.
2.1.3 Caracteristicas de las especies vectoriales Aedes Aegypti y Aedes Albopictus.

El mosquito Aedes aegypti estd adaptado a las zonas urbanas y distribuido ampliamente en
latitudes tropicales como en subtropicales, se considera un mosquito del atardecer, que es
donde el mosquito se desplaza 3, su cuerpo mide alrededor de 5 a 10 nm es de color oscuro
con franjas plateadas en sus patas y torax. Las hembras ponen multiples lotes de huevos

con un periodo de incubacién de 8 a 12 dias .



llustraciones 1. Mosquito de la especie Aedes aegypti '°

El Aedes albopictus es conocido como mosquito tigre debido a su morfologia, su tamafio es
de 5 a 8 nm, en zonas urbanas y rurales puede actuar como vector, Es principalmente un
mosquito diurno los huevos de mosquitos pueden soportar condiciones muy secas ' la
hembra de Ae. Albopictus colocan lotes individuales que se adhieren a las paredes de los
contenedores, las larvas pasan por cuatro mudas y pueden tardar entre 9 a 13 dias 8. se
alimentan de varios hospedadores y actuando como el principal puente de distintos virus en
ambientes peridomésticos por lo tanto aumentando considerablemente el riesgo de

infeccioén.®

llustraciones 2. Mosquito de la especie Aedes albopictus °

2.1.4 Transmision e infeccién del virus Chikungunya.

Es propagado mediante un vector biolégico en este caso por el mosquito Aedes aegypti y
debido al mosquito Aedes albopictus gracias a una mutacion adaptativa de alanina
(E1-226A) por valina (E1-226V) en la ubicacion 226 del genoma de su glicoproteina de
membrana E1(A226V) el cual el mosquito al picar a un paciente que se encuentre infectado
por viremia esto da inicio a una cadena de transmision bioldgica. El virus debido al tropismo
celular causa una infeccion en los fibroblastos, en la dermis y en los macrofagos, después
del periodo de incubacion de 3 a 7 dias, donde se disemina a través de los vasos linfaticos y

el torrente sanguineo a las células de la capsula articular, muscular, endotelial y epitelial *°.

El (CHIK) existe como un serotipo unico que genera inmunidad de por vida a los individuos

que se recuperan de la infeccion °.



2.1.4.1 Patogenia de la fiebre Chikungunya

La patogenia comienza a replicarse provocando viremia, erupcién cutanea, fiebre, mialgia,
artralgia y artritis. La fase aguda dura 2 semanas en este tiempo se ve la aparicion de la
inmunoglobulina tipo M, la cual es persistente durante semanas hasta llegar a durar unos 3
meses, seguida de la produccidon de inmunoglobulinas tipo G, proporcionara inmunidad
antiviral durante afios. La infeccién por CHIK puede progresar hasta llegar a una etapa

cronica donde la sintomatologia llegara a durar meses o incluso afios .

2.1.5 Pruebas de Diagnostico clinico

2.1.5.1 Técnica ELISA (Ensayo por Inmunoabsorciéon Ligado a Enzimas)

Es una prueba de diagnostico para la deteccién de antigenos, es una buena opcion para el
diagnéstico del virus debido a que pueden detectarse en fase aguda, lo que nos ayuda a un
diagnéstico clinico rapido ademas tiene una buena sensibilidad y especificidad para la
deteccion de IgM, al igual de las pruebas de inmunocromatografia de deteccion de

antigenos que es utilizada para aquellos laboratorios en el cual sus costos son limitados ™.

2.1.6.2 Técnica qPCR (Reacciéon en cadena de la polimerasa cuantitativa en tiempo
real)

Esta técnica requiere del apoyo de equipos especializados, en un termociclador de ciclaje
de temperaturas en un sistema éptico para la excitacion de las moléculas y la detencién de
la emision fluorescente en una computadora y software, también el disefio de cebadores y

sondas con marcas fluorescentes en base de la cuantificacion del virus 4.

2.1.7 Medidas de prevencién

e Como medidas de prevencion es importante controlar la proliferaciéon del mosquito
Aedes Aegyti y Aedes Albopictus, a través de la eliminacion de reservorios de
criaderos que se pueden encontrar en desechos como latas, tarrinas y recipientes
que puedan acumular agua 5.

e Las medidas de control vectorial deben ser reforzadas permanentemente °.

e En sitios donde se encuentran la mayor densidad de mosquitos es recomendable
usar mosquiteros o mallas en las ventanas y repelentes .

e Para protegerse de las picaduras de los mosquitos es necesario el uso de ropa con
mangas largas y pantalones largos "".

e Se debe capacitar a los profesionales de la salud y la red de epidemidlogos, para

una deteccion oportuna de casos de la fiebre CHIK 6,



2.2. Metodologia
2.2.1 ANALISIS DEL CASO PRACTICO

Caso practico

Se investigé 19 estudios para el diagnéstico de la fiebre Chikungunya retrospectivamente,
usando como referencia la combinacién de las sintomatologias clinicas. La poblacion de
estudio fue de 2.790 donde 1.108 individuos sanos, 394 con otras patologias (dengue) y
1.288 con chikungunya, para la identificacion de informacion se realiz6 una busqueda de
articulos originales como Pubmed, Science Direct, entre otros. En todos los estudios se
utiliz6 como muestra el suero, los pacientes estudiados presentaron los sintomas como
fiebre alta, dolor articulares severos, cefalea, dolor de espalda, en algunos casos nauseas

por lo que se considera algunos sintomas similares al del dengue °.
2.2.2 Pregunta problema

¢, Qué especie de Aedes produce Chikungunyay que alteraciones provocan en la salud

humana presenta?

Anadlisis del caso

La deteccion del vector ocurrié en el afio 1976 donde fue evaluado el Aedes albopictus,
guedando demostrado en el brote en la regién del océano indico, en la ausencia del vector
Aedes aegypti en la isla de la Reunién en Francia en la regién de Africa, donde el Aedes
albopictus fue considerado como el responsable de la transmisién viral, se llevaron a cabo
estudios filogenéticos, que consistian en la comparacién genética proteica para su
identificacion y se encontré6 que una sola mutacion en el gen viral E1 de la cepa ECSA
(alanina a valina en la posicion 226, A226V E1) se la considera responsable de la fiebre
CHIK, esta mutacion provoco la replicacion y transmision viral por este mosquito altamente

antropofilico .

Las alteraciones en la salud por la fiebre CHIK se generan a través de la extensa
diseminacion del virus a los 6rganos diana como musculos, articulaciones, higado y cerebro
lo que genera una respuesta inflamatoria por la filtracion extensa de linfocitos, células NK,
neutréfilos y macrogfagos?’, donde el aumento de los niveles multiples de citoquinas y
quimioquinas proinflamatorias (IF- alfa, IL-6 y la proteina de los monocitos 1/CCL-2 y la IL-8)
gue estan asociadas a la artralgia y la secrecién de metaloproteinasas en el tejido articular
atribuyéndose a dafos articulares donde el cuadro inmunoquimico articular, corresponde a

una respuesta inmunolégica de tipo Th-1 que lleva a la modulacién de la respuesta



inflamatoria durante la fase aguda y de covalencia a esta ausencia de regulacién se lleva a

un proceso inflamatorio nocivo persistente 2°.

Las lesiones de las articulaciones causadas por la fiebre CHIK desencadenan la liberacion
del potasio intracelular, ocasionando la sintesis vasoactivas como es la bradicinina que tiene
la funcion de inflamacion y nocicepcién presentes en el plasma y las prostaglandinas en la
zona del tejido afectada, dando como consecuencia el dolor se incrementa vy la
permeabilidad vascular aumentando en gran medida la produccion de la histamina por parte
de los mastocitos y de la serotonina en las plaquetas, produciendo potentes efectos
vasculares estimulando los receptores del dolor, Generando edemas, enrojecimiento,

aparicion de prurito y erupciones cutaneas a nivel del tronco, cara y extremidades #'.

2.3. CONCLUSION

Se concluye que la fiebre Chikungunya puede afectar a todos los grupos de edades sin
distincion de enfermedades, sin embargo las personas con lesiones o problemas articulares
donde se genera mayor complejidad, las pruebas de diagndstico para una mejor utilidad
clinica de la fiebre Chikungunya son las ELISA para medicién cuantitativa de IgM y la gqPCR
acompafnado de la sintomatologia siendo una enfermedad febril asociada artralgia/artritis
con un 87%, dolor de espalda 67% y cefalea 62% estos sintomas los describen en los
articulos ™'*, como los mas comunes en esta patologia, algunos pacientes pueden llegar a
tener recaidas reumaticas y sintomas como poliartralgia, poliartritis, tenosinovitis en la
enfermedad aguda, incluso dolores articulares durante anos, una rapida detencion de la
fiebre Chikungunya resulta de gran valor clinico para programas de prevencion de esta

infeccidn al tener una orientacion de decisiones clinicas.
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