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Lugar Comunidad de Cuidado Golondrinas. 

Fecha La Mesa, Cundinamarca, 20 enero 2025. 

Tema Leishmaniasis 

Desarrollo 

1. OBJETIVO 
 
Capacitar a los auxiliares de enfermería de la Comunidad de Cuidado Golondrina en el 
reconocimiento, prevención y manejo de la leishmaniasis, proporcionando 
conocimientos actualizados sobre su etiología, modos de transmisión, síntomas, 
diagnóstico y tratamiento, así como estrategias efectivas de educación y prevención 
en la comunidad, con el fin de mejorar la atención a la persona mayor y contribuir a la 
reducción de la incidencia de esta enfermedad en la población atendida. 
 

2. INTRODUCCION 
 
La leishmaniasis es una enfermedad parasitaria transmitida por la picadura de 
flebótomos infectados, que representa un importante problema de salud pública en 
diversas regiones del mundo, incluyendo áreas tropicales y subtropicales. Esta 
enfermedad puede manifestarse en diferentes formas, siendo las más comunes la 
leishmaniasis cutánea y la leishmaniasis visceral, cada una con sus propias 
características clínicas y complicaciones. 
 
Dada la creciente incidencia de la leishmaniasis y su impacto en la salud de las 
comunidades, es fundamental que los profesionales de la salud, especialmente los 
auxiliares de enfermería estén debidamente capacitados para reconocer los signos y 
síntomas de esta enfermedad, así como para implementar medidas de prevención y 
control efectivas. Los auxiliares de enfermería desempeñan un papel crucial en la 
atención directa al paciente, la educación en salud y la promoción de prácticas 
preventivas en la comunidad. 
 
Durante esta capacitación, abordaremos aspectos clave sobre la leishmaniasis, 
incluyendo su etiología, modos de transmisión, diagnóstico, tratamiento y estrategias 
de prevención. Nuestro objetivo es proporcionarles las herramientas necesarias para 
que puedan identificar casos sospechosos, brindar una atención adecuada y contribuir 
a la educación de los pacientes y sus familias sobre esta enfermedad. 
 
Al finalizar esta capacitación, esperamos que se sientan más seguros y preparados 
para enfrentar los desafíos que presenta la leishmaniasis en su práctica diaria, 
mejorando así la calidad de atención que ofrecen a sus pacientes y fortaleciendo la 
salud de la comunidad en general. 
 

3. DESARROLLO DEL TEMA 
 
La leishmaniasis es una enfermedad parasitaria que afecta principalmente a los 
humanos, causada por un parásito del género Leishmania. Este parásito es 
transmitido por la picadura de mosquitos infectados, conocidos comúnmente como 
flebótomos o "mosquitos de la arena". La enfermedad se encuentra en diversas partes 
del mundo, especialmente en áreas tropicales, subtropicales y algunas zonas del sur 
de Europa, Asia y América Latina. Existen varias formas de leishmaniasis, siendo las 
más comunes la leishmaniasis cutánea, mucocutánea y visceral. 
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Causante de la enfermedad: el parásito Leishmania: 
 
El parásito Leishmania pertenece al filo de los protozoos, un tipo de microorganismos 
unicelulares. Los parásitos son principalmente de dos especies: Leishmania mayor, 
que causa las formas cutáneas, y Leishmania donovani, que está asociada con la 
forma visceral de la enfermedad, también conocida como kala-azar. Estos parásitos se 
desarrollan dentro de los flebótomos, que actúan como vectores en la transmisión. 
Cuando un mosquito infectado pica a un ser humano o animal, inyecta el parásito en el 
torrente sanguíneo, donde el parásito se dirige a las células del sistema inmunológico 
(macrófagos), donde se multiplica y provoca la enfermedad. 
 
Formas clínicas de la leishmaniasis: 
 
La leishmaniasis puede presentarse en varias formas clínicas, que varían en gravedad 
y síntomas: 
 
Leishmaniasis cutánea: Es la forma más común de la enfermedad. Se caracteriza por 
la aparición de lesiones en la piel que suelen ser úlceras, heridas o llagas que pueden 
ser de diferentes tamaños. Estas lesiones suelen aparecer en las zonas expuestas del 
cuerpo, como la cara, los brazos o las piernas, debido a que son más vulnerables a las 
picaduras de los mosquitos infectados. Aunque estas lesiones pueden sanar 
espontáneamente, también pueden dejar cicatrices permanentes. 
 
Leishmaniasis mucocutánea: Esta forma de la enfermedad afecta las mucosas de la 
nariz, la boca y la garganta. Las lesiones pueden ser graves y provocar deformidades 
severas, afectando la capacidad para hablar, respirar o tragar. La leishmaniasis 
mucocutánea es más común en América Latina y está asociada principalmente con 
Leishmania braziliensis. 
 
Leishmaniasis visceral (Kala-azar): Es la forma más grave y potencialmente fatal de la 
enfermedad. Afecta a los órganos internos, especialmente el hígado, el bazo y la 
médula ósea. Los síntomas incluyen fiebre prolongada, pérdida de peso, debilidad, 
anemia, agrandamiento del hígado (hepatomegalia) y del bazo (esplenomegalia). La 
leishmaniasis visceral puede ser fatal si no se trata adecuadamente, pero con un 
diagnóstico temprano y tratamiento, es posible la recuperación. 
 
Transmisión y factores de riesgo 
 
La transmisión de la leishmaniasis ocurre cuando un mosquito infectado pica a una 
persona o animal. Los flebótomos se alimentan de sangre y al hacerlo, pueden adquirir 
el parásito de un animal o humano infectado y transmitirlo a otras personas al picar. 
Los factores que aumentan el riesgo de contraer la enfermedad incluyen: 
 
Vivir en áreas endémicas: Las zonas con alta prevalencia de leishmaniasis son más 
propensas a la transmisión. Estos incluyen áreas rurales y suburbanas en regiones 
tropicales y subtropicales. 
 
Desplazamiento de personas: Las personas que viven en condiciones de hacinamiento 
o que son desplazadas por guerras o desastres naturales están en mayor riesgo 
debido a las condiciones de vida deficientes y a la falta de acceso a la atención 
médica. 
Proximidad a reservorios animales: Los perros son los principales reservorios de 
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Leishmania en muchas áreas, y el contacto cercano con animales infectados puede 
aumentar el riesgo de transmisión. 
 
Condiciones ambientales: Las áreas con vegetación densa y clima cálido favorecen la 
proliferación de los flebótomos, por lo que la enfermedad es más común en estas 
regiones. 
 
Diagnóstico y tratamiento 
 
El diagnóstico de la leishmaniasis suele realizarse mediante la identificación del 
parásito en muestras tomadas de las lesiones, la médula ósea o el bazo. Se utilizan 
diferentes métodos diagnósticos, como el examen microscópico, las pruebas 
serológicas y las pruebas de PCR (reacción en cadena de la polimerasa), que 
detectan el material genético del parásito. 
 
El tratamiento depende de la forma clínica de la leishmaniasis y de la especie del 
parásito involucrado. En el caso de la leishmaniasis cutánea, el tratamiento puede ser 
local con medicamentos como el gel de miltefosina o con terapias más 
convencionales, como las inyecciones de antimoniales. Para las formas viscerales y 
mucocutáneas, el tratamiento generalmente implica medicamentos sistémicos como el 
anfotericina B, el miltefosina o el paromomicina, dependiendo de la región y la especie 
de Leishmania. En algunos casos, la terapia puede ser larga y compleja, 
especialmente si hay complicaciones. 
 
Prevención:  
 
La prevención de la leishmaniasis se centra principalmente en evitar las picaduras de 
los mosquitos transmisores. Algunas de las medidas preventivas más eficaces 
incluyen: 
 
Uso de repelentes de insectos: Aplicar repelentes que contengan DEET u otros 
compuestos eficaces contra los mosquitos. 
Uso de ropa protectora: Cubrirse con ropa de manga y pantalones largos, 
especialmente durante las horas de mayor actividad de los mosquitos (al amanecer y 
al atardecer). 
Redes mosquiteras: Dormir bajo mosquiteras tratadas con insecticidas es una medida 
efectiva para prevenir las picaduras durante la noche. 
Control de vectores: La reducción de la población de mosquitos mediante el control 
ambiental y el uso de insecticidas en áreas endémicas puede ayudar a disminuir la 
transmisión. 
Impacto global y desafíos 
La leishmaniasis es una enfermedad que afecta a millones de personas en todo el 
mundo, con una prevalencia especialmente alta en países de América Latina, África, 
Asia y el Mediterráneo. Aunque la mayoría de las formas de la enfermedad no son 
mortales, la leishmaniasis visceral sigue siendo una de las principales causas de 
muerte en algunas regiones. A pesar de que existen tratamientos eficaces, la 
enfermedad sigue siendo un desafío debido a la falta de acceso a servicios de salud 
adecuados, especialmente en áreas rurales y empobrecidas. 
 
Además, el cambio climático, la urbanización y los movimientos migratorios están 
alterando la distribución geográfica de los mosquitos transmisores y, por lo tanto, el 
patrón de la enfermedad. La leishmaniasis sigue siendo una de las llamadas 
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"enfermedades olvidadas", con recursos limitados para la investigación y el 
tratamiento, a pesar de su impacto en la salud pública. 
 
En conclusión, la leishmaniasis es una enfermedad compleja y diversa, cuyo control 
depende de una combinación de estrategias, que incluyen la prevención de las 
picaduras de insectos, el diagnóstico temprano y el acceso a tratamientos efectivos. 
Aunque los esfuerzos para reducir la carga de la enfermedad continúan, es necesario 
un enfoque global más amplio para erradicarla y mejorar la calidad de vida de las 
personas afectadas. 
 

4. MATERIALES POR UTILIZAR 
 

- Durante la sesión educativa se utiliza material audiovisual (Diapositivas). 
- Lista de asistencia 

 

Asistentes 

Nombre Cargo/Rol Dependencia 

Se anexa planilla de 
asistencia 

  

Compromisos  
Actividad Responsable Fecha límite 

NO APLICA 
NO APLICA 
 

NO APLICA 

Próxima reunión NO APLICA 

Elaboró  
NATHALIA MENDEZ GARCIA - YECIKA NOVA NOVA – ANDRES ROJAS 
RODRIGUEZ 

 
 
 



 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 


