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RESUMERM

Introduc:idn: El propdsito de: la inves:igaci in es cono:zer la prevalencia de las
enteroparasitosis en una escuela urbana de: la psrroquia Sa Francisco.

Material y métodos: Del tota: de la podlacic n escolar, se escogieron 114 nifios,
de edades comprendidas entre 5 y 15 afics, de ambos sexos, dende se les realizé
exdmenes coproparasitolégicos y recoleccién de informacion a través de encuestas
epidernioldgicas.

Resultados: De los nifios seleccionados, 74,5 5% reportaron positividad para uno
o 1nés entercpardsitos. 40,35% fuzron mas:zulinos y 34,2195 femeninos. Las edades
mis parasitadas fueron las cornprendidas ¢ntre ¢ y 12 afios (34,24%) seguidas de 5
a 3 afos 30,59%. Los helmintos mds frecuent¢ s fueron: ntercbius vermicularis
(45,55%), Trichuris trichiura (27,80%), A. caris lumbricoides (23,35%) e
Hymenolepis nana (3,30%) y ios protozoos fueron: Blastocystis hominis (37,28%),
Giardia lamblia (17,79%), Endolimax nana {13,95%), Entamoeba coli (15,26%).
El poliparasitismo predominé sobre el monopara: itismo. Las helmintiasis observadas
presentaron en su mayoria una infestacion lev:. Se evidencia acentuados malos
hébitos higiénicos en los nifios asi como en la e icuela.

Conclusiones: Se obtuvo una elevada previlencia parasitaria en la poblacién
estudiada. La Enterobiasis fue la helminti«sis més comin.
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ABSTRACT

Introduction: The objective is to kno'w the srevalence of enteric parasitosis in an
urban scheol in San Francisco parrish.,

Materiul and methods: [14 children oscil ating between 5 and 15 years of age
and of both sexes were chosen arnong the to al school population; coproparasitic
assavs wers made and epidemiclogical inquiri s were used to obtain data.

Results Among the selecied children. 74,56% reported positive :0 one or more
enteric parusites; 40,35% we @ males and 34,21 % were feinales. The 9 to 12 year old
group proved most infected (34,24%), follow:.d by the £ to 8 year olds (30,69%).
Most frequent helminths were: Enterobius vermicularis (45,55%), Trichuris trichiura
(27,80%), Ascaris lumbricoides 23,35%) e Hyr ienolepsis nana (3,30%) and protozoa
were Blas'ocystis hominis (37,28%), G.ardia lamblia (17,79%), Endolimax nana
(16,95%), Entamoeba coli (15,26%). Polipa asitism showed predominance over
raonoparasitism. Most of the hel ninthiasis obs¢ rved were slight cases. Poor hygienic
habits werc. evident in the children as well as i1 the schocl.

Conclusions: An elevated parasitic prevalence was »vidernt at the population
submitted (o study.

Keywords: Prevalence, enteric parasitosis, ;chool children, Venezuela.
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INTRCDUC CION

las erfermedades gastrointestinales, constituyen todavia una causa de morbi-
mortalidadl importante en los nifios nienores de 5 afios, 27 7 %4447 dentro de los
cuales, las enteroparasitosis representan un 10% de los ¢ntes productares de diarrea,
aunque muchas cursen de forma sub-clinica o (sintomatica, *4264

Las parasitosis intestinalzs son en la actualidad, un problema de salud puiblica que
afecta a todas las edades, especialmente a la poblacién inantil, sobre tcdo en aquellos
pafses en vias de desarrollo, donde la incalubridad, la falta de medidas de higiene y de
educacién sanitaria son el deriorinador comun, -234% 8711 12,13, 14,15, 16.19.20.21,29.30, 33, 34, 35. 46

Ellas son motivo de ¢studio, porque rroducen er la poblacién infantil, serias
alteraciores del desarrollo, de:snutricién, an:mia y predisposicion a enfermedades,
trayendo «:onsigo, bajo rendimiento escolur y teveras alteraciones orgdnicas y mentales
aquienes las padecen. %1023 Jiversas c.daces son afectac as, sobre todo en los primeros
afics de vida, ya que en este grupo de oblacién, atn no tiene adquirido los hdbitos
higiénicos necesarios para prevznirlas. - 82837 38.41

Las cilras acerca de la prevalencia parasit: ria son muy variables y dicha variacién
pucde deberse al tipo de poolacién estuciada, 1 ]a metodclogia de estudio utilizada o a
los tipos de parasitosis incluidas. 2% Segin la Crganizacién Mundial de la Salud,
(O.M.S)) la. quinta parte de {a poblacién nund al estd infes.tada por algin(os) parasito(s)
intestinal (es). 2%

En Venezuela este probleme. no deja e ten:r importancia ya que la poblacion en su
mayoria, 2s gente joven menor cle 30 afios ©y por la ubicacion geografica de pais tropical,
se favorece el desarrolle de {as znteroparasitos s. Diversos estud:os realizados en el pais
reportan .ina prevalencia parasitaria muy varia la, cuyas cifras se sitdan entre un S0 y un
90%. 345 Segin el Minisieri» de Sanidad y /isistencia Social (M.S.A.5.) a través de la
Direcci6n de Malariologia v Saneamiento Am’iental, par:: el afio de 1984 se reportaron
un iotal e 67,5% de muest:as fecales positivas a algin perasito *

En el estado Zulia, cifras e preval:ncia sarasitaria de diversos autores presentan
variaciones, dependiendo del grupo pobiacional a estudiar, Diaz y cols. ' per ejemplo,
reportan &n nifios preescolares y escolarzs un 34,96%, Rivero y cols.' 87,9%, Gonzélez
y cols. 3 presentan un 83,8% y Chacin-Bomlliv y cols.® €5,6% respectivamente, lo que
ncs ha llevado a realizar el presente estudio, cc n el objetivo de determ:nar la prevalencia
de parasitosis intestinal en unz poblacicn escolar de un instituto educativo, en un 4rea
netamente urbana en la parroqu a San Franciscc del munici)io del mismo nombre, ademas
de evaluar factores asociados como: hacinami :nto y med: das de higiene en la escuela.
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VUATERIAL Y METODOS

El estudio fue prospectivo, analitico v ex licativo, realizado en una escuela urbana
ubicada er la Parroquia de San Francisce el municipio del misrac nombre, entre
septiernbre y noviembre de 19499.

El municipio San Francisco fue creado 5o la Ley de Reforma Parcial de Divisién
Pclitico Territorial del Estado Zulia, promulg ada en Gaceta Oficial el 8 de marzo de
1995.% 3y densidad poblacior al es de 21.129, 13 hab/ Kn 2. El £6,40 % reside en dreas
urbanas y séloun 13,60 % er 4reas rurales. El miicipio est: confermado por 6 parroquias:
Domitila Flores, Francisco Ochoa, Ma-cial l'ernandez, El Bajo, Los Cortijos y San
Frincisco, Bsta Gltima cuen:a con una pcblacic n de 134.22!7 habitantes, que representan
el 58,52 ¢ del total del municipio (349.227 hat .) presentaado ur.a densidad poblacional
de 5.604,5¢ hab/ Km?. &

LaEscucla "Fuladimira Guanipa", se ubica en esta parrogiia completamente urbanizada,
cuenta ccn una infraestructura fisica ea regul wes condiciones zenerales, con amplios
salones d= clases, presenta dos salas sanitarias {una para cada sexo) en ruy mal estado
fisico y ea malas condiciones de higtene aden:ds no cuenta con dispensadores de agua
potable, obligando a los escolares a traerla :nciividualmerte en recipientes. La escuela
tiene un cotnedor atendido por sinco personas juienes se cncargan de preparar el ment
diarig, sevvir los platos, asec. e} local, et Es ¢2 hacer notar, que el ague utilizada en la
preparaci’n de los alimentos <s rraida por miemdros de la p-opia comunidad, ya que ésta
llega a la escuela con much: inegularid: 4, lo - jue obligé 1 la censtrucctén de un pozo
subterranco el cual no es apta para consuino hu nano por su alta salinidaci.

Il totai de la matricula es-olzar (1999-2 00(!) .o representan 556 nifios, de los cuales se
seleccicnarcn 114 nifios (20.50%) por muestrer: al azar, es ratificado segiin edad y sexo
como pokiacién de estudio, las edades e:tuvier on compre ndidas entre 5y 15 afios. Se
realiz6 una reunion con los representante s de los nifios sel2ccionados para indicarles la
forma ade :uada de recoleccion de la mues ra fec al y frotis anal, ademds de tas medidas de
higiene bdsicas que deben apiicar en sus hogare: ; se les entregd un scbre cuyo contenido
consistia en una encuesta epidemioldgica, :ncol :ctor de heces y dos laminas portaobjetos
para la técrica de Graham. Es:as serfan tomr adas ¢ cadanifio, Jrevio a todo aseo anogenital,
en lanochy: antes de dormir y #n Ja mafiana al lev ntarse. Las muestras serfzn recolectadas
por grado zscolar en las siguient:s 24 hores.

Serecopilé informacidn scbre las variables: e lad, sexo, tinos de parésitos, condiciones
de la vivienda y sus servicios, hacinamiento, medidas de hi:ziene, y grado de infestacién
parasitaria para los casos con oresencia de helmit tos. Dentro del criterio de inclusién est4,
el que no haya recibido tratamriento antipar asitari ), por lo menos un mes antes del estudio.

Posterior a la recoleccion de las muestias, se realizé un cxamen directo con solucién
salina fisicidgica y coloracior. con lugol, asi corr o un método por concentracién (técnica
de Ritchie} * En los exdmene: ccn presencia de b elmintos, se: les realizé conteo de huevos
por ¢l métcdo de Kato-Katz pira valuar grado de infestacion parasitaria, La intensidad de
infestacisn se clasificé de acuerdc con los valores referidos por Botero v cols. 2’ Latécnica
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de Graham se empled parz el diagnéstico de Oxiuriasis. A efecio de este trabajo definimos
monoyparasitismo, a la identificacion en el examen de heces de una sola especie parasitaria
y poliparasitismo a la presencia de do: o mé; especies.

Se utilizaron medidas dz tendencia ceitral, tales como. frecuencia, promedio, y
desviacion estdndar y parca el andlisis estad:stico se uti’izé el chi cuadrado del paquete
estadistico 5.A.S. versidr: 6.12, afio 1797 (Statistical Analysis System).

RESULTADOS

Durante el perfodo de estudio en 1a escuela "Euladimira Guanipa”, de los 114 nifios
sscogi:los para esta investigacion, 35 (74,565 5) resultaron positivos a una o varias especies
de par:isitos intestinales en comparacié n con los que no rzportaron 29 (25,44%). (Tabla 1).

Con respecto a la prevzlencia parasilaria se glin el sexo el género masculino 46 (40,35%)
super¢ al femenino 39 (34,2° %). (Tabia 2).

En relacion a las edades, las que present: ton mayor prevalencia parasitaria fueron las
comprendiclas entre 9 a 172! afi 3s en prinier lugar, conun 3 4,24 %, seguidos de 5 a 8 afios con
un 30,59% y en tercer lugar de 13 a [5 afics, con un 9 65%. Tabla 3).

De los tipos de pardsitos 1 ds frecuentes re »ortados po - estos nifios fueron los siguientes:
De los helmintos, Enteroidius vermicuiaris 41 (45,55%). Trichuris trichiura 25 (27,80%),
Ascar:s lumbricoides 2| (23,35%) » Hynenolepis nana 3 (3,30%) y dentro de las
protozoosis, Blastocystis horinis 44 (37,28¢0), Giardia lamblha 21 (17,79%), Endolimax
nana 0 (16,95%), Entamozba coli 18 (1! ,26%), Emamoeba histolytica 10 (8,49%),
lodamoeba butschlii 2 (1,09%), Chilomastix 1 1esnili 2 (1,09%) y Pentatrichomonas hominis
1 (0,85%) (Tabla 4). Lcs casos de polipa asitismo 57 (67,05%) duplicaron a los de
monoparasitismo 28 (32,25%:) (Tabla 3).

El grado de infestacion pa-asitaria e atre lo s helmintos presentados er: esta investigacion,
encontramos que Ascaris fumbricoides se pre senté enun 57,1% (12 casos) de manera leve,
38,1% de forma severa (8 casos) y 4,8% de ‘orma moderada (! casc). Trichuris trichiura
con 88,0% (22 casos) de forma leve, £,0% (2 casos) de manera severa'y 4,0% (1 caso) de
forma moderada (Tabla €.

Al tomar en cuenta las condiciones de la vivienda dcnde habitan los nifios parasitados
y los servicios bésicos que €stas poseen, enc ontramos que el 41,23% de los techos de las
viviendas es constituido por zinc, (Tatia 7); 2151,75% cle los pisos es de cemento, (Tabla
8); e170,18% de las paredes son de blo jues ( Fabla 9) y dentro de Ios servicios piiblicos que
estan nresentes, el 56,14% tiene agus por :cueducto, (Tabla 10); ei §7,89% cuenta con
servicios de cloacas (Tabia 11) y el 61,79% tiene servicio de aseo urbano (Tabla 12).

El atimero y la distribucion de las personas dentro dc: las viviendas, se observé que en
promedio existen 4,5 ambier tes por viviend:, con un minimo de 2 y un méximo de 12. El
nidmero de personas promedio fue de 6,0 por vivienda con un minimc dz 3 y un maximo de
15. Al relacionar estas dos var ables obtuvimo ;, que en promedio {a distribucién por ambiente
es de 2,7 personasicon urt rango de 1 ¢ 6 pe 'sonas por ambiente (Tabla 13).
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DISCUSION

La estadistica real sobre la pr:valencia de las parasitos s intestinales s6lo puede
obtenerse niediante la realizacisn de exdmen:s coproperasitolégicos, ya que la
mayoria de estas entidades cursan de minera asintomadtica.'? A pesar de que las
enteroparasitosis son entidades prevenibles y/o controlablzs, éstas siguen llenando
los reportes sanitarios a gran cscala.

La Escuela "Fuladimira Guan pa” es una ins itucién que a pesar de eslar ubicada
en una zona netamente urbana que cuenta con los servicios piblicos basicos, como:
aseo urbano, agua potable, buena vialidad, red de cloacas, etc., la falta de
mantenimiento y de un plan coordinado por todos los entes encargados cle mantener
la infraestructura publica, ha conllevado a presentar las parisitosis intestinales como
un problema de salud sin resolucisn o con poco control. Del total de nifios estudiados
(114) en este centro educativo, que representa el 20,50% de la totalidad de la poblacién
escolar, el 74,56% resultaron jpositivos a lz. presc ncia de pardsitos intestinales en sus
heces. estas cifras podrian consiclerarse altas, con algunas variaciones particulares,
en relacién @ otras investigaciones realizadas en >tros centros educativos similares al
nuestro. 1>t 111238

Con respecto al sexo de Jos nifios que presentaron alguni(s) parasitosis, podemos
decir que el rnasculino (40,35%) superé al femenno (34,21¢%) siendo no significativo
(32=0,3807) (N.S.) p<0,05.1zual situacidén se p esenta entre las variabies parasitosis
y edad, ya que, aunque la mayor prevalencia de ! as parasitosis se observé entre los 9
y 12 afios (34,249%), no se encontrd diferencia sigificativa entre las edades estudiadas
(3% = 0,873 (N.S.) p<0,05. Esto puede explicarse porque los nifios en edad escolar
indistintamente de su sexo, comparten muchas ictividades con €] medio ambiente,
que al estar contaminado, les permite a todos de 1g ual manere infeciarse. Una probable
explicacién al incremento de cascs en el grupo etario anteriormente mencionado, es
que algunos de los nifios, por niotivos econ 3micc s, habfan sido retirados del régimen
escolar, trayendo como consecuencia, que $s os tuvieran una pobre educacién
sanitaria y malos hébitos higiénico; favoreciendo ¢l hecho de aumentar su probabilidad
de infeccidn con una gran variedad de parisitos intestinales.

En cuanto a los tipos de parisitas reportiados en esta investigacion, las protozoosis
se presentarnn en mayor admerc con respecto a las helr intiasis y e¢ntre los mas
frecuentes, se encontré en primer lugar Blastocystis hominis con un 37,28%.
Blastocystis hominis continda siendo el protozoz rio més frecuentemente sncontrado
en la poblac:6n. Antiguamente: éste, era ca:alogedo como una levadura % y por lo
tanto, no s¢ inclufa en los reportes parasitolégicos. pero desde que este
microorganismo fuera ¢atalogado como in 9rotozoo, ininediatamente empezé a

ocupar los primeros lugares en la estadfstica par asitaria, !> %' Beauchamp y cols. *
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reportan wna prevalencia de 24,0%, Nifez v cols. ¥ 23,9%, Castrillo-Tirado y cols. ¥
10.25%. En Venezuela existe poca in‘orma:idn estadistica sobre este protozoo, 3
probableraente porque atin no estd claro su papel patégeno. Ein nuestros resultados, Giardia
lamblia sigue ocupando el primer lugar como protozoario patdgeno en poblaciones
escolares por encima de Entamoeba hisiolytic.1. Esto cortesponde con cifras aportadas
por otros zstudios realizados =n nuestro pais. ** *'1.1¢ El res to de los protczoarios ocupan
posiciones similares a las observadas en nvest gaciones de otros autores.

De los helmintos, el primer lugar lo ocup:. Enterobius vermicularis con 41 casos
(45,55%); lo cual se explica porque fie utilizada la té:nica adecvada (frotis anal)
para diagnosticar la Enterobiasis, ya que nor nalmente cste pardsito no se identifica
por exdmenes de heces, por esta razén vemes su baja prevalencia en otros estudios
donde no se utilizan estos métodos. Péez y «:0ls. 3 reportaron una prevalencia para
Enterobiasis de 14,08%, muy por enc ma dz Tricocefulosis y Ascariasis. Aunque
este autor sélo tom6 una mues ra por técnica -le Graham de forma matutina, nuestros
resultados nos indican que 'o mas efectivo es tomar las nwuestras por duplicado (una
en la noche y otra en la maiiana) para auiaentar la probabilidad de hallazgo y
acercarnos a la estadistica real. De alli se desprende que la Enterobiasis es la
helmintiasis mas frecuente 2n grupos hu nanos que conviven estrechamente
relacionados, v esto se debe a que sus huevos ;on altamente infestantes, porque €stos
al momento de su postura presentan una larva rabditoide en su interior y basta con
que un huésped susceptible lcs ingiera para presentar la enfermedad. A diferencia
de Ascaris y Trichuris, éste no -equiere de cor diciones ambieniales particulares para
poder producir huevos infestantes. Con respecto al restd de los helmintos nuestras
cifras son similares a otros estudios, %4378 % 11.12.13

l.a mayoria de los nifios parasitados pre: entaron poliparasitismo 57 (67,05%)
contra los monoparasitados 28 (32,94%) :sto se explica porque estos nifios,
constantemente estin expucstos a clementos contaminantes que provocan
continuammente y de manera repetitiva la infestacion por miis de una especie parasitaria.
X2= 0,001 (S) P<0,05.

En cuanto al grado de infestacidn, se ob.ervé que ¢l mayor porcentaje de los
escolares con helmintiasis {(Ascaris y Trichitris) preseataron infestaciones leves,
seguidas ce las severas y un pequefio porcent: je porlas moderadas. 13sto confirma la
teoria de ‘listribucién espacial de los h:lmin os en forma de agregados ** en cuyo
enunciadc se expresa que en general, en una poblacion de hospedadores, pocos
individuos albergan la mayor carga parasitarii. (infestaciones severas), mientras que
el resto, albergan cargas bajas de helmintos. 3sto tiene imporiancia desde el punto
de vista epidemiolégice ya que los individuns severamente infestados ameritar4n
repeticién de las dosis de antihelminticos para | oder conseguir una cura parasitolégica
total y romper la cadena epidemiolégica, ya que ellos son quienes diseminan en
mayor prcporcion, los huevis e las especies parasitarias.
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Al analizar las viviendas de los nifios parasitados, poc emos decir que la mayoria
de ellas se encuentran en regulires condiciont s generales. Al combinar esto con los
servicios piiblicos de éstas, vamos qu2z un gran porcentaje presentan todos los
servicios. Cuando estudiamos el niimero ce per: onas y su distribucién e¢n los ambientes
de las viviendas, vemos que no zxisten condic ones para hablar de hacinamiento. En
2l trunscurso de nuestra investigacion pudimos constatar (ue en la escuzla no existen
las condiciones de higiene miniinas que puedan disminuir y/o abolir las infestaciones
parasitarias. Observamos que Ics nifios r:torne n del recred al comedor sin realizar el
hédbito de lavarse las manos antes de comer, acemds de qite no se fomenta en el aula
la educacidn sanitaria y los hébitos higi¢nicos que deberfan ser impartidos. A estas
edades muchos nifios socializai intercambiardo alimentos y bebidas favoreciendo
adn mas las infestaciones. Se¢ incluyeron en el :studio, las perscnas que preparan los
alimentos 2n el comedor de la escuela (catos 1.0 mostrads) y se detecté que dos de
cllas presentaron quistes de Entamoeba histolyiica en sus heces v una tercera presentd
Enterobius vermicularis, por lo que deberfa e: istir un control sanitario mas estricto
sobre quienes preparan los alimentos en el coinedor, debido a cue se constituyen en
probables fuentes de infeccién para los ¢scolares.

Considvramos que la lucha contra las paresitosis intestinales no se ganars sélo
rratando los hospedadores, sino (que con li educ acién sanitiria adecuada y las medidas
preventivas minimas, podemos disminuir las estadisticas de este problema. Ademads
creemos q:e ¢l realizar exdmenes de heces periddicos (cada 6 meses) a todos los
escolares ce los centros educativos nos permit: rd obtener una estadistica més real de
cada zona en particular e identificard los casos con infestaciones severas que
ameritardn un tratamiento antiparasitaric: espe >ial.

CONCLUSIONES

@® Se obtuvo una elevada prevalencia parasitiria entre los escolares estudiados, asi
como un marcado predominio del poliparisitismo scbre el moniparasitismo.

@ No se observé diferencia significa iva eitre las variables parasitosis-edad y
parasitosis-sexo.

@ Los principales pardsitos observacos fueron por los helmintos, Enterobius
vermicularis y Trichuris trichiura; y los protozoarios, Blastocvstis hominis y
Giardia lamblia.

® La mayoria de los casos d¢ Ascariasis y '(richuriasis fueron clasificados en el
grado leve, segun el reciiento de huevos e ectuado.

® Las ceadiciones fisicas Je las viviendas de: los escolares, asf como los servicios
piiblicis que poseen, no serclacionan con e alto grado de parasitismo encontrado,
pero si con los malos hébitos higiénicos observad os en los nifios y con la
infraestructura de la escuela.



Prevalencia de enteroparasitosis #n una escuela urbana en San Francisco, Edo. Zulia 35

AGRADE CIMIENTO

Al Laboratorio Zuozpharma S.A. por el apoyo econémicc necesario para la
realizacion <le esta investigacion; a la Esci ela "Fuladimira Guanipa” con su personal
docernte y administrativo y a todas aquellas persoiias que sin ;u contribucién no hubiera
sido posible la realizacién de este trabajo. Al Sr. Pablo (Garcia, a la Dra. Tibaydi
Romero, al Dr. Guillermo Stern, ala Srta. Lorer a Portillo, al Sr. Aires Simoes Lépez

y muy especialmente al Ing. Alonso del Villar.



36

Simoes, Rivero, Diaz, Carrejo, Lugo, 14aldor ado, Chacin Parra, Ménaez. Marquina

Tabla 1. Distribucion de las parasit osis iatestinales; en los niftos de la Escuela

“Fuladimira Gu

Parasitados

| No parasitados

anipa’. 1999-2000. San Francisco - Venezuela

Total

~ Casos | Porcentaje
mm§§‘p#_ﬁ@%;“;7
29 25,44
s
114 | 100 J

F de I : Escuela "Euladimira Guanipa”

Tabla 2. Distrib

ucién de las par: sitosis int:stinales por sexo.

Escuela “Euladimira Guanipa’. 1999-2000. Sar Francisco - Venezuela

( | J?etnenin<L B __rMascuBino Total }
N N % N[ & [N [ % |
| Parasitados | 39 | 3421] 46 | 4035 85 | 74,56
Ne parasitados ( 16 1404 | 13 11,40 | 29 ’ 25,44
Tozal 55 | 4825 L 59 | 51,75] 114 | 100% |
F de I Escuela “Euladimira Guanipa”

X?= 0,807 (N.S.)

Tabla 3. Distrib
Escuela “Euladimira

acidn de las parasitosis intestinakes por edad
Guanipa”. 1999 2000. San Francisco - Yenezuela

| Edad | Parasitados | N parasitados |  Total
N % | N % | N | %
5.8 35 3069 | i1 | 954 | 45 | 4032
9.12 39 3424 | 16 143 | 55 | 4827
1315 | 11 965 | 2 1,76 | 13 | 1141
' Toral 85 1458 | 29 | 2543 | 114 | 100%

F de 1. Escuela "Euladimirc Guanipa”

X2= 0,73 (N.S.)
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Tabla 4, Tipos de parasitos intestinales en 13s nifios de la Escuela
“Euladimira Guanipa”. 1999-2000. San Francisco - Venezuela

I i;;i:)zoarios_ - ‘T*ITJE‘ e Hel mintos N¢ %
| ;lasn v('_\:yti.r hominis 447 37,28  Enterobiu: verm:cuiaris 41 45,55
| Giardia lamblia 21 | 17,79 Trichuris irichiuia 25 | 27,80
Endoiimax nana ’ 20 | 16,95  Ascaris lunbriccides 21 123,35
Entanoeba coli J 18 | 15,26 Hymenoleis nana 3 3,30
Entan.ocba histolytica ‘ 10 | 849 \
lodamoeba butschlii 21169 0
Chilomastizc mesnili 2 [ 1.69 “ |
| Pentairichomonas hominis 1 (D85 ‘ “
T e ew

*Inclye las asociaciones parasitarias
F de !.: Escuela " Euladim:ra Guanipa”

Tabla 5. Relacion de las enteroparasitosis presentadas
Escuela “Euladimira Guanipa’'. 199)-2000. San Francisco - Venezuela

0 cae [ Porcentaje
‘ Monoparasitismo 28 32.94%
P Poliparasiismo 57 | 67,05%
Yot | 8 | w00

L S

F de I.: Escuela “Euladim'ra Guanipa”
X2 =6.001(S)
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R

| Grado i(
Infesta u)n *

! Leve
Moderado
Severo

Total

Tabla 6. Grado de infestiicion parasitaria
Escuela “Euladimira Guznipa”. 1999-2000. San Francisco - Yenezuela

Ascaru‘ lumhrtco;des

N
12 57.1
1 48
8 38,1
21 100

* Segiin Lotero 'y Restrepo 7

F del.: Fscuelu

Euladimira (: «ar ipe”

T'”

Fnchuris trichiura
RS
2 38,0
] 4,0
: 8,0
23 100

Tabla 7. L'istribucion de las parasitosis intestin: des por las condiciones de la vivienda
Escuela “Euladimira Guanipa”, 1399-2000, San Francisco - Venezuela

o ‘ _____ Tect o de a viviendu

Zi}lc I']::11 abanda | Mixto* Asbe«to‘ () ros | 7T0tal :
o N % [N % [ N| a|N] % N[ % N %
No parasnlados 8 7,02 . 201|174 | 0O L0011 [0.88]0 0,00] 29 |2544
Palasntadns 47 41;53 R 73('J 26,32_; 74 i :71 ‘3‘1‘2.6;"1* 7_70§2>+77*‘:771756‘
Total 554_48,25\1 50 43,86 J 4 Ti,SI 4 3,5’1Ji lo,ssim ‘100

* Combinacion de platabanda y zinc.

F del.: Escuela

“Euladimira Guanisa”

Tabla 8. Distribucidn de |as parasitosis inte stinales per las condicicnes de la
vivienda. Escuela ""Euladimira Guanipa™. 1999-2000. San Francisco - Venezuela

__._ Pisodela vivenda — :}
Cemento | l.raxmto :9 }'(lEILCj Mlxtc"‘_M7 _Total
 owle w e N e [N el w]
No parasuados 12 110,53 14 122 3 2,63 0 0,000 29 | 2544
_P:Lrasnadnfs_ 59 | 5175 79i 1667 | 4 | 351 |3 | 63| 85| 7456
| Total 71 |62.28 :31 28,9¢ 11 614 |3 | 263 114100

* Combinacidn de cemento y ;ranite.

F de I: Escuela *

Euladzmzra Guanipa”
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Tabla 9. Distribucién de las parasitosis intestinales por las condiciones de la
viviend:. Escuela “Euladimi-a Guanipa”. 1999-2000. 'san Francisco - Venezuela

- “77E_' ~ Paredesdela vivienda |

| Bloque l‘ﬂginc_ - ;i‘,‘rfbli’_s.i, \ Mlxto* __ Total ‘
N L e ,gf_ N %
J No parasitados | 28 [ 24,56 0,00 | 0,88 0 090 29, 2544
Parasitados | 80 70‘{# i 265 ‘6,78787“‘_’7777 088 85| 74 56\
r Total 108 9474 T?* 265 1 1,??[*1“ 'Es‘g’m‘ 100 \

* Combinccion de blogues con 1ables.
F del.: E:-cuela "Euladimira Guarnipa”

Tabla 10. Distribucién de las paras fosis ntestinales por los servicios de la
vivienda. Escuela “Euladimira Guanipa”. 1199-2000. $an Francisco - Venezuela

r o Ag\la p( table D
3 Acueductc f:_ Tzié: | Mo P | Teal
] ; el m e y N Na
No paramtaldos 21,05 4 0,88 0 O 00| 29 | 25,44
. B - |

64 56,14 16 14( 351 1 LO&S 35 74.56
‘88 77,19 20 17‘4 5 4,39 {1 10881114 100

* Combinacicn de acueducto con pipa
F del.. Estuela “Euladimira Guanipa”

Tabla 1. Distribucion de las parasitosis intestinales por los servicios de la
vivienda. Escuela “Euladiraira Guanipa”, 1¢99-2000. San Francisco - Venezuela

. égg_:zs negras
| Cloacas | Pozyséptico  Mirto  *Total
Nel o | owe % N|% N | %
— ————
No parasitados 29 125,44 \ J 0,00 0 () 00 29 \\ 2544
T ’*k S j‘" e e e — e — W
| Parasitados 1 57.89 | 18 1579 1 o,ss_J 85 | 74, 56
{Tolal 95 83,33J 18 1579 1 o,ssﬂ 114 | 100

* Combinacion de cloacas con pozo épiico.
F. de . Escuela “Euladimira Cuanipa”
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Tabia 12. Distribucion de las parzsitosis intestinales por los servicios de la
vivienda. Escuela “Euladimira Guanipa”. 1999-2000. San Francisco - Venezuela

| thosmon d' basura

owans | nnnn | Ewteran Tl
SRR 2 0 . B T O 2
Mo parasitados | 26 ‘72 81 0 C.00 3 2,63 29 25,44
Parasitados | 75 6579 8 | 702 | 2 175 ‘""S?T%se ”
RTINS N )

F de 1. Escuela "Euladimira Granipa”

Tabla 13. Distribucién de las personas er las viviendas. Escuela “Euladimira
Guanipa”. 1999-2000 San Francisco - Venczuela

[ 7 Promedlo |  Minimo Maximo
Ambientes 45 ] 5 - ~—12ﬁHA,,
Personas 60 ”;‘— —1— ?v,.¥*

F. del. Escuela “Euladimirc Guanipa’




Prevalencic: de enteroparasitosis er. una escucla urk ana en San t'rancis-o, Edo. Zulia 41

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

RIVERO), Z.; CHANGO, Y. RIARTE, H. Eterc pa-asitosis en u.umnos e la Escuela Bdsica "Dr.
lesis Muria Portillo”. muricipio Marecaibo, estady 2 4, Venezuela. Kasnera 1997 25(2): 121-44.

RINCON, W.. CALVO, B: HEREDIA, M. Enteropas 1sitosis en nifos mencres de 5 afios con diarrea.
Estudio de la relacion causal. Kasmera 1995: 23(1): 1-26.

PAEZ, ., CALLCHILA CORTI:, M. Prevalenciade P rasitosis inte: tinales en alumnos del Preescolar
“Insp. Ji:sé Celestino Azuaje”, El Policifta. Mu iicipio Maracaibo. E.tado Zvlia. Kasmera 1994;22 (1-
4): 51-6%

DIAZ, 1; CHOURIO, G.: ALVAREZ, M.: ANEZ C : MORON, #.; ROMERO, E. Prevalencia de
parasitosis intestinales en el barrio Teotiste dz Galle jos de la ciudad de daracaibo, Estado Zulia,
Venezue:a. Kasmera 1992, 20 (1-4) 73-94.

BEAUCHAMP, S.; FLORES, T, TARAZON, 5. Bias. »cystis homin, s: Prevolencia en alumnos de una
vscuela dvica. Maracaibo, estado 2ulia, Venezuela. Kasmera 1995: 23 (1); 13-67.

RAMOS L.; SALAZAR-LUGO R. Infestacion parcsit wria ennifios d 2 Cariaco, estado Sucre, Venezuela
» su relarion con las condicion>s sccio-econon icas. K asmera 1997; 25(3): 175-89.

RINCOMN. W.; CALVO, B.: ACURERQ, E.; CHAPARRO, O.; PAZ, M.; GUANIPA, S.; HEREDIA,
M. Prevalencia de parasitosis inte.tinales en 1nifios rmiznores de cinco afios con diarrea atendidos en
centros usistenciales de la ciudud d2 Maracaib ). Kasnera 1995; 23 1): 27-11.

CHOURIO, G.; RINCON, W. CASTELLANO, M. LUZARDO, T, MELEAN, C. Prevalencia
parasitaria en ana comunidad sub-vrbana del Jistrito Maracaibo, estado Zulia. Kasmera 1988 16(1-
£): 30-5(

RINCOM, W. Prevalencia de pirasitosis intest nales e 1 nifios sintomdticos. Hospitul General del Sur
de Mara. aibo, Venezuela. Kasmera 1987; 15 (1-4): 100-135.

ARAUIG, M. Giardiasis: Prevalencia en pacientes del Departariento dz Pediatria del Hospital
Universiiario de Maracaibo.Kasmera 1986; 14 (1-41: £0-58.

FIVERC. Z.; ACEVEDO, C.; CASANOVA, I.; TERNANDEZ, 5.: MALASPINA A. Enteroparasitosis
en escolares de dos unidades ec'ucaivas rurale: del m wicipio la Canada de Urdar.eta, estado Zulia,
Venezuel:. Kasmera 1996; 24 (3).151-77.

DIAZ, 1. FLORES. T. Prevalencic de parasitssis int stinales en a'umnos de eduzacion bdsica del
municipio Cacique Mara. Mara-aib», estado Zrlia. Kasmera 1990; 18 (1-4): 46-70.

DIAZ, I.: DEFERNANDEZ, M.. CARRASQUERC, J : TORRES, I°. UZCATEGUI, B. Prevalencia
parasitaria en habitantes de lov setores "Ef Jilencic y urbanizacion la Rotaria’ e la ciudad de
Maracaito, estado Zulia, Venezuela. Kasmara 1389; 17 °1-4): 1-29,

CALCHIi.A CORTE, M.; CHOURIO, G.: DIAZ 1. Heli wintiasis intest nales er niios Jde una comunidad
n:arginai de! municipio Maracaibo, 2stado Zulic. Venez uela. Kasmer:, 1996; 24(1): 17-38.

NUNEZ. M ; FLORES, T.; TORRES , A. Prevatenciaa: parasitos intzstinales en ancianos del Centro
Gerontoligico "San Jacinto". municipio Marac tibo, estado Zulia. Kasmera [994; 22 (1-4): 29-49.

FERREIEA, C., MARCAL, O. Snteroparasitos s eme. colares do distrito de Martinesia, Uberlandia,
Mg: Um estudo piloto. Rev. da Soc. Bras. de me d. trop. 1997, 30 (5): 373-77

BASTIDAS, G.; AFANASIER, [ RACHED, ; AL 30RNOZ, C.. ARMAS, E. ROSALES, R.;
AZUAIJE M. Puarasitosis intestinales en nifios menores ¢ e dos ailos coi gastroenterins. Rev Cent Poli-




42 Simoes, Rivero, Diaz, Carreiio _Luge, Mcldonado, Chacin, Farra, Méndez, Marquina

20.

21.

Clin Valencia. 1989; 7(1): 37-54.

QUIR('GA A, REBOLLO W, CAMACHO H GOMIZ S, PEREZ W, CARTAGENA K. Incidencia de
enteroy arasitosis en escolures de L ciuded de Cochal amba, Area fical. Gac. Méd Boliv. 1992; 16 (1):
8-15.

RAMIKEZ, P NIETO, A.: CONZALLEZ, A. RCIAS, L; ALFARO, M. Prevalzncia de parasitosis
intestinal infentil en la comun« de Nueva Impzrial - X Regicn -. Rev Med Sur 1989:; 14 (1): 7-45.

BOTEROQO, D ; RESTREPO, M. Parasitosts human is. 2% Edicié . Ediciones Comoracion para Jas
investig.aciones biolégicas. Medellin. Colomb a. 199 : 379 pag.

KOOPMAN, J.; GUZMAN, *.; HENAOQ, O ; BER 3ONZOLI, G. Vigiluncia ae ias enfermedades
diarretas. Programa en Cali, Colombia. Bol. Ofic. Sumt. 1978; 85 307-17.

ORGANIZACION MUNDIAL D3 LA SALUD. 4 {d Health Sta'us Ann.wal. Ginebra 1985.

ORGANIZACION PANAMERICANA DE L A SALUD. Las Conddiciones de Salud de las Américas.
Washington, D C. Publ. Cient. [950; 2: 524.

MINISTERIO DE SANIDAD Y ASISTENCIA SO CIAL. Anuario de Epidemiclogia y Estadistica
Vital Repdblica de Venezuela Caracas. 1989; 1:148.

MARZOCHI, H.; CARVALYIEIRO, }. Est :dos d s factores eavolvidos na disveaminacao dos
Enteroparasits. I Distribuicay de algumas E tercpa -asitoses em dois grupos Populacionais da Cidade
de Ribewrao Preto, Sao Paulo, Brail. Rev. Ins . Mud. Trop. 1978, 2:): 31-35.

BLACE, E.; MERSON, H.: RAHMAN, M,;Y JNUS, M ;ALIM,A. HUQI Y;OLKEN. H.; CURLIN,
T. A twi-year study of bacteria!, viral and para-itic agenis associatea with dicrrhean rural Bangladesh.
J. Infec:. Dis. 1980; 142: 660-664.

BOTEFR Q. D. Persistencia de parasitosis intestinale: endémicas en Améri:a Latna. Bol Ofic Sanit
Panam 1981; 30: 39-46.

CROMUPYON, D. The prevaleace of Ascariasis. Parasit Today 198¢;4:162-69.
Editerial. £l impacto de las eneroparasitosis en saluc’ piblica. Bol. Chil. Parasit. 1984; 39:1.

MORERA, P. El problemu mundicl de las helmintias’s intestinales I Jornadus de Medicina Tropical
“Dr. Felix Rifano“. Caracas. 27 al 31 de julio e 199 ; 203-07.

CONSEJCQ ZULIANO DE PLANIFICACION Y CGORDINACION (CONZUPILAN). Diagndstico
Socioecmamico, fisico espacial de!l municipio San Fr incisco. Gobernacién del Esiado Zulia, 1996.

GACE1A OFICIAL extraordiraric de! estado Zulia 1'°256. Marzo 8 de 1995. Maracaibo, Venezuela.

FIGUERDA, ; PUGA, 3.; SCHUMEIKART, A.; FF ANJOLA, R. Enteroparasitosis en escolares de
{a localidad de Chonchi y su relacion con algt nos factores de saneamiento bdsico Region Insular de
Thile. Bol Chil Parasitol {985; 40: 94 -96.

MINISTERIC DE SANIDAD ¥ ASISTENCI4 SOCIAL. Memoria y cuento. Repiiblica de Venezuela.
Caracas 1984; 496 pag.

RIVERON-CORTEGUERA, . ; GUTIERREZ.. J. Iinj 'rmedades dic rreicas agudas en América Latina
1970-1579: La situacidn de Ci ba. 3ol Ofic Sanit Pan un 1982; 92: :i08-517.

STANTN, B.; SILIMPERI, D.; {NATUN, K, KAY, B.; AHMED, S.; KHATUN. I.; ALAM, K.
Parasitr, bacterial and viral pathozens isolated from Jliarrhoeal and routine stool :pecimens of urban
Bangladesh children. 1. Trop. Med. Hyg. 1989 92: 46 55.




. . 4 . .
Prevalencia de enteroparasitoiis en una escvela ur »ana en San Francisco, Edo. Zulia 43

37.

38.

39.

40.
41.

42.

43

44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

5L

DE MUYNCK, A.; LAGRAVA, £. Encuesta sobre jarasitosis intestinales en escolares de Yacapani.
Bolivia. Bol. Chil. Parasit. 1977: 22:71-72.

CHACIN-BONILLA, L.; RUBIO F,; CUOMD .Y, ANEZ, S. Prevulencia de Entamoeba Histolytica y
otras purasitosis intestinales e ur a comunidud del a'strito Urdaneta, estado Zulia. Invest Clin 1984;
25:11-24.

MIRANDA, A.; RAMIREZ, L..; JUSTICIA, M. Desi utricidn y parasitosis en nifios escolares del drea
rural y wrbana. Cientifica. 1993; 12-5 pag.

Oficina Central de Informacion (C.C.[.) Censo pobla :ional de 199(.

FANTA, E. Parasitosis en el 1ifio. 438-44 pay;. Paras tologfa Clinica. Atias-Neghime. Tercera edicidn.
Santiago de Chile. Piblic. Téc. Mediterr. 199 ; 613.

FANTA, E.; DONOSO, M. Algunos aspectos sobre « | diagnéstico e interpretacion del laboratorio en
las enteroparasitosis. Bol. Esc. Med. Pontif. Universi dad Catélica e Chile 1986; 16: 20-4.

HOROWICS, M.; KORMAN, S.; SHAPIRO, M.; HAR-EVEN, U.; TAMIR. |; STRAUSS, N.
DECKELBAUM, R. Syntomatic Giardiasis ir childr n. Pediatr. Infect. Dis. J. 1989; 8:773-78.

MENDOZA, H.: AQUINO, E.: LOPEZ, J.; CACERES, M. Infecciin por Crvptosporidium en nifios
con y sin diarrea. Arch. Domin. Pediatr. 1986.22: 103-12.

Organi-acion Mundial de la Salud. Informe de vn comt € de expertos. Prevencidn y control de infecciones
parasit.rias. Serie de informes técnicos (987 749:2¢ -45.

GONZALEZ . A.; ALVAREZ, B. Incidencia d: paras. tosis en el pre:scolar “José Lecnardo Chirinos” .
Bol. Hosp. Nifios Caracas 1996; 32(3): 59-65

URRESTARAZU, M.; LIPRANDL, F; PEFEZ, E, GONZALEZ, R.; PEREZ, I. Caracteristicas
etioldgicas, ctinicas y sociodemog. dficas de lc diarre.1 aguda en Verezuela. Rev. Panam. Salud Publica
1999 € (3): 149-56.

ZIERDT, C.H. Blastocystis homir is, a longmisundei stood intestinal pc * Parasitol. Today 1988;
4:15-17.

ZIERDT, C.H.. RUDE, W.; BULL, B. Proto..oan ck aracteristics of Blastocystis hominis. Am J Clin
Pathol. 1967: 48: 495-501.

MERCADO, R ; ARAVENA, 4 ;ARIAS, B.; SANDO' /AL, L.; SCHENONE. H. Frecuencia de infeccion
por enteropardsitos en escolaies ae Santiago e Chil:, 1988-89. Bol. Chil. Parasitol. 1989; 44:89-91.

CASTEILLO, A.; GONZALEZ, A; TIRADD, E F ecuencia de infeccion por Blastocystis hominis:
Un ado de esiudio. Gen. 1990: 44: 217-220.




