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Curso Conceptos Basicos de la
Estrategia de Eliminacion de |la Malaria
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Modulo 1 : Introduccion a la malaria o paludismo

‘ Resultado de Aprendizaje
Apropiar los conceptos generales de la malaria
en Colombia de acuerdo con los lineamientos y
‘ el plan estratégico nacional vigentes.
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Conceptos generales de la malaria o
paludismo



;Qué es la malaria o ¢,Como se transmite

. _ : Signos y sintomas de la malaria
paludismo? la malaria o paludismo?

o paludismo
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El parasito ¢Quién transmite ¢ Quién puede enfermarse con

la malaria o paludismo? malaria o paludismo?




¢, Qué es un parasito?
-

Los parasitos son microorganismos que viven \
dentro de otro o sobre otro organismo y se nutre

de él. Un parasito no es capaz de vivir por si solo.
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Fotografias: Fuente Grupo de Parasitologia-LNR-DRSP-INS




¢ Qué es malaria o paludismo?

;. Qué es la malaria?

La malaria o paludismo, es una enfermedad
infecciosa potencialmente mortal, causada por
parasitos que se trasmiten al ser humano a través de
la picadura del zancudo hembra infectada ( género
anophelino).

Fuente. Grupo Entomologia (LNR)- INS




¢Qué es malaria o paludismo?

Reservorio

El humano

¢Quién causa la malaria?

Parasito del género Plasmodium,

Transmision

Picadura de un zancudo hembra Anopheles infectada.

existen mas de 150 especies pero solo

5 infectan a los seres humanos

Menos comunes transplacentaria o por transfusion sanguinea

o de 6rganos




Plasmodium falciparuf®

Plasmodium malariae Forma mas comun de
Malaria mixta en Colombia
°

Plasmodium vivax e
parasito

_‘é Plasmodium ovale

Plasmodium knowlesi

Fotografias: Fuente Grupo de Parasitologia-LNR-DRSP-INS




Si SE TRANSMITE EL PALUDISMO

Y cuando este zancudo pica
a una persona sana

le pasa los parasitos a

. su sangrey la enferma.
Cuando el zancudo pica a un

enfermo con paludismo, se infecta
con los parasitos de su sangre.
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Y esos zancudos infectados
siguen pasando los parasitos del
paludismo a toda la comunidad.




El paludismo es causado por unos parasitos que se
multiplican en el higado y se extienden a través de la sangre. -

w
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El paludismo sé6lo se cura eliminando los parasitos de la
J— sangre al tomar el tratamiento completo.




. Quién puede enfermarse con malaria o paludismo?

Todas las personas que son picadas por zancudos Anopheles infectados con el parasito

Grupos de riesgo (nifios, >60 afos,

Personas que viven cerca de los i :
cria dergs de los zancud mujeres en estado de embarazo) Viajeros o comerciantes que pasan y
cudos que habiten o visiten un area con :
e realizan actividades de alt o : duermen en lugares donde existen
SEL el Sy transmision activa pueden zancudos infectados de malaria o
exposicion como la mineria. desarrollar formas graves de la paludismo
enfermedad.
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La falta de acceso a los servicios de ,salud, Personas que no utilizan medidas El desconocimiento de la
dificulta diagnostico y tratamiento, asi como de proteccion personal (toldillos, enfermedady de sulfiesgolde

tratamiento. largas, repelentes, etc.).




Signhos y sintomas de la malaria o paludismo

Fiebre

Episodios febril (> 37,5° C)
actual o reciente

r " Dolor de cabeza




Sabias Qué...

-

Colombia es el segundo
pais Latinoamericano
donde mas personas se
enferman de malaria o
paludismo.
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En Africa muere un
nino cada 30 segundos a
causa de malariao
paludismo.
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La hembra del zancudo Anopheles
transmite el parasito que produce la

malaria o paludismo, porque necesita la

sangre humana para desarrollar y poner
sus huevos; los zancudos machos se

alimentan del azucar en el néctar de las

plantas y no necesitan sangre.
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Si al realizarse el diagnéstico de malaria,
este resulta negativo, pero los sintomas
persisten, es importante repetirlo a las 24
horas. Si los sintomas persisten acudir a un
centro de salud mas cercano para descartar

-

otra posible enfermedad/patologia
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Generalidades del diagnostico de |la malaria
o paludismo




MICROSCOPIA

La microscopia esta
compuesta por el examen de

una gota gruesa y el extendido
fino obtenidos mediante
puncion dactilar y permiten
observar presencia del
parasito.

PRUEBAS DE DIAGNOSTICO RAPIDO (PDR)

Son dispositivos basados en la
deteccion de antigeno
parasitario mediante puncion
dactilar y permiten un resultado
en corto tiempo.



Tratamiento de la malaria o paludismo




Lo que debes saber acerca del tratamiento de la malaria

o paludismo

Reconocer y explicar al paciente las reacciones
esperadas que pueden tener el tratamiento de la malaria
o paludismo (signos de alarma).

<




Si usted sale con
paludismo, toda su
familia debe
hacerse el examen.

Coma antes de
tomar el
tratamiento.

Si vomita una
pastilla, tome otra
y pida que se la
repongan.

Si la pastilla le da
algan malestar,
consulte al
personal de salud.

Al terminar el
tratamiento, vuelva
a hacerse el
examen.

Usted y su familia
deben usar toldillo
todos los dias.

e NQ.DE AUTOMEDIQUE!
Fuente: BID- IREM- ET Chocd
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Vectores de la malaria



¢ Cuadl es el vector de la malaria o paludismo?

Fuente. Grupo Entomologia (LNR)- INS

Hembras adultas pertenecientes al género
Anopheles que al alimentarse de la sangre de la
persona enferma y después de un tiempo,
transmite el parasito cuando se alimenta de sangre
a otro humano a través de la picadura.




Conceptos basicos de Vigilancia
epidemiologica
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Munispic

El sistema nacional de vigilancia, se
fundamenta en el reporte o
notificacion individualizada de los
casos nuevos de un evento de interes
en salud publica, en este caso de
malaria.



Conceptos basicos del control vectorial




Los Mosquiteros Tratados con
Insecticidas de Larga Duracién
(MTILD)

MTILD confiere proteccion individual
porque protege a los usuarios de la

picadura del zancudo y al mismo
tiempo se convierte en una medida
preventiva porque protege a otros
usuarios que no duermen bajo un

MTILD debido al efecto repelente.

Rociamiento Intradomiciliar
(RRI)

RRI tiene la propiedad de
matar al mosquito, una vez
este ha ingerido sangre y se
encuentra reposando en los
muros al interior de la vivienda



Conceptos basicos de la estrategia del DDTI-R
(Deteccion- Diagnostico- Tratamiento-
Investigacion — Respuesta).



Respuesta

e Deteccion de la infeccion I
4 9 [ |

DETECCION DE

TRATAMIENTO CONTROL VECTORIAL

DIAGNOSTICO CASOS ADICIONALES

En las primeras 48 Al momento del

horas

!

En los primeros 7 dias
del diagnostico

Se inicia en los primeros

diagnostico 7 dias del diagnostico

e Deteccion de la infeccion
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