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RESUMEN

Se determind la frecuencia de enteroparasitos y factores de riesgo en escolares de la parroquia El Cuji,
Barquisimeto, estado Lara, entre marzo - septiembre 2011, los estudiantes fueron distribuidos segin la presencia y
tipo de parasitosis, sexo, edad, nivel socioeconémico, consumo de agua y de ensaladas crudas, asimismo se
investigé la contaminacién del agua y de las lechugas adquiridas por la comunidad. Se realiz6 un estudio descriptivo
transversal con 232 alumnos, seleccionados por muestreo probabilistico simple. Previo consentimiento informado, se
realizé a los representantes una encuesta relacionada con los objetivos y se solicité una muestra de heces para
analisis por examen directo con solucién salina, lugol, Quensel y Kato. Resultaron parasitados 36,6% de los
analizados, siendo mas frecuente en nifios de 12 afios (16,5%) y predominando en las hembras (57,6%). La especie
mas frecuente fue Blastocystis hominis con un 68,2%. De los parasitados, 71,8% estaban monoparasitados, 72,9%
pertenecian al estrato IV segin Graffar, y el 69,4% consumian ensaladas crudas. Sélo 20% de las lechugas estaban
contaminadas. No hubo diferencia con respecto a los no parasitados segun el nivel socioecondémico, consumo de
agua y de ensaladas crudas, quizas debido a la homogeneidad de estos factores de riesgo en dicha comunidad. Sin
embargo resalta la alta prevalencia de protozoos y la alta frecuencia de monoparasitados. Los hallazgos de ésta
investigacion abriran paso a futuros estudios y a la creacion de programas educativos y preventivos.
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BLASTOCYSTIS HOMINIS FREQUENCY AND RISK FACTORS IN STUDENTS

OF THE CUJi IN LARA STATE.
ABSTRACT

We determined the frequency of intestinal parasites and risk factors in school children of the parish Cui,
Barquisimeto, Lara State, from march to september 2011, students were distributed according to the presence and
type of parasitism, sex, age, socioeconomic status, use of water and salads also investigated the water contamination
and the lettuce purchased by the community. We performed a cross-sectional study with 232 students, selected by
simple probability sampling. Informed consent, the representatives held a survey related to the objectives and
requested a stool sample for analysis by direct examination with saline, iodine, and Kato, Quensel. Were parasitized
36.6% of those tested, being more frequent in children of 12 years (16.5%) and predominantly in females (57.6%) The
most frequent species was Blastocystis hominis with 68.2%. Parasites, 71.8% were monoparasitism, 72.9% belonged
to Stratum IV as Graffar, and 69.4% consumed raw salads. Only 20% were contaminated lettuce. There was no
difference with respect to non-parasitized according to socioeconomic status, water consumption and raw salads,
perhaps due to the homogeneity of these risk factors in this community. But highlights the high prevalence of protozoa
and the high frequency of monoparasitism. The findings of this research will open the way for future studies and the
creation of educational and preventive programs.

Key words: intestinal parasite, Blastocysitis hominis, protozoa, socioeconomic level.
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INTRODUCCION

Las parasitosis intestinales
comprenden un gran numero de agentes,
protozoos y helmintos, que afectan
diferentes partes del tracto digestivo y su
relacion con la pared intestinal es variable.
Pueden representar un cuadro clinico de
importancia o bien pasar inadvertido por
largo tiempo. Sus mecanismos de dafio son
muy variables y el equilibrio ambiente
huésped y agente infeccioso es esencial. (1

La prevalencia e intensidad de las
infecciones producidas por helmintos y
protozoarios, con su profundo impacto sobre
la salud y desarrollo humanos, contintan
siendo altas. Se estima que mas de 2000
millones de personas, estan infectadas por
uno o mas de estos parasitos. De éstas,
cerca de 300 millones sufren de formas
clinicas graves y unas 155 mil mueren cada
afio por causas atribuibles a estas
parasitosis. Partiendo de estas cifras, se ha
considerado que helmintos y protozoarios
representan mas del 40% de la carga
mundial correspondiente a las
enfermedades tropicales, excluyendo la
malaria (@)

La parasitosis intestinal es un grave
problema de salud publica, sobretodo en
paises subdesarrollados. En paises en vias
de desarrollo afectan principalmente a los
nifos. Segun estudios realizados en paises

subdesarrollados de Sudamérica y Asia, las
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prevalencias en edad escolar y preescolar
varian de 26.2% al 80.5%. (1.29)

En Venezuela, la prevalencia de la
parasitosis intestinal, segun el primer
consenso venezolano de parasitosis de los
archivos venezolanos de puericultura y
pediatria 2010, oscila entre 42,6% y 97,4%.
() Sin embargo, es importante resaltar que
en la mayoria de las ciudades del pais, la
verdadera prevalencia de muchas de las
parasitosis intestinales continla siendo
desconocida, asi como poco estudiados los
factores de riesgo para las mismas (23),

En el estado Lara, segun datos
aportados por la Direccion Regional de
Epidemiologia, la tasa de morbilidad por
cada 100.000 habitantes para el afio 2008,
para giardiasis fue de 178,2; para amibiasis
de 177,5 y para las helmintiasis de 8824.
En el municipio Iribarren especificamente,
se reportd una tasa de morbilidad para
giardiasis de 170,4; amibiasis 156,8 y
helmintiasis 865,4 ©).

Por su parte, en la parroquia El Cuji,
que cuenta con una poblacion de 32.884
habitantes, se observé que para el afio
2010, que las helmintiasis se encontraban
en el octavo lugar entre las veinte
patologias més frecuentes. En vista de esto,
y que la mayoria, sino toda la comunidad,
presenta necesidades basicas insatisfechas
(hacinamiento, ausencia de red de agua

intradomiciliaria, entre otros) y a la ausencia
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de un estudio previo que evalie la
frecuencia de parasitosis intestinal en esta
comunidad, surge la necesidad de realizar
este estudio descriptivo transversal, con una
muestra de 232 escolares, el cual tuvo
como objetivo determinar la frecuencia de
enteroparasitos, especialmente Blastocystis
hominis 'y algunos factores de riesgo en
escolares de la parroquia El Cuji, municipio
Iribarren, estado Lara, Venezuela, durante
el periodo marzo - septiembre 2011.

Los escolares fueron distribuidos
segun la presencia 0 no de parasitosis
intestinal, edad, sexo, tipo de parasitosis
(mono 0 poliparasitosis), nivel
socioeconomico segun la escala Graffar
modificado  por Méndez  Castellano,
consumo de agua institucional y consumo
de lechugas expendidas en los
establecimientos mas frecuentados por la
comunidad EI Cuiji. Asimismo se estudiaron
muestras de dicha agua y de las lechugas
adquiridas por la comunidad.

En vista de que la parasitosis
intestinal y el poliparasitismo presentan una
alta incidencia como problema de salud
publica en esta comunidad y se sabe que
esta entidad produce efectos adversos en el
crecimiento y desarrollo de los nifios,
afectando su estado nutricional y por ende
la tasa de morbilidad con la aparicién de
anemias, déficit de atencidn, trastornos del

suefio, alteraciones en el crecimiento y
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desarrollo y algunas otras manifestaciones
organicas como prolapso rectal, prurito
genital, abscesos, afecciones respiratorias,
dolor abdominal frecuente, diarreas agudas
y cronicas, vomitos, sindrome de
malabsorcion, desnutricion, entre otros, es
que se considerd importante la realizacion
de este estudio, cuyos resultados permitiran
el conocimiento de los principales factores
de riesgo condicionantes del problema, el
disefio de programas especificos de
prevencion y control, servird para el
establecimiento de datos estadisticos de
esta poblacion no estudiada y dejara campo
abierto para futuras investigaciones en esta
comunidad.
METODOLOGIA

Se aplico un estudio de tipo
descriptivo  transversal. La poblacion
estudiada estuvo constituida por todos los
alumnos de educacién inicial hasta sexto
grado de educacion basica, que asistian en
el horario matutino de la Unidad Educativa
“‘José Atanasio Girardot” de la parroquia El
Cuji en el periodo escolar marzo - julio de
2011, conformada por 587 alumnos, segun
la matricula del centro escolar. Para la
eleccion de la muestra, se utilizd el
programa EPI INFO version 3.5.3.
Seleccionando 232 alumnos a través de un
muestreo probabilistico simple, al azar
(tbmbola). Se realizd un instrumento de

recoleccion de datos, tipo encuesta, la cual
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sirvi para recolectar la informacion
necesaria sobre los datos de identificacién
de cada  participante, el nivel
socioeconomico de cada familia mediante la
aplicaciéon del método Graffar modificado,
los habitos higiénicos y dietéticos.

Una vez obtenidas, las muestras
fueron enumeradas y almacenadas en una
cava con contenedores de hielo himedo y
finalmente trasladadas al laboratorio de la
Seccién de Parasitologia del Decanato de
Ciencias de la Salud de la Universidad
Centroccidental “Lisandro Alvarado” donde
fueron procesadas. Alli se realiz6 el examen
directo macroscdpico y microscopico, con
solucién de Lugol, solucion salina, Kato y
Quensel. En la evaluaciéon macroscopica de
las heces se determiné el olor, consistencia,
color, presencia de moco, sangre y restos
alimenticios (caracteristicas
macroscopicas). En ofra fase de Ila
investigacion, se tomaron 8 muestras del
agua de consumo de distintos lugares de la
unidad educativa, empleando recipientes
estériles de 1 litro de capacidad y fueron
llevados al laboratorio el mismo dia de
tomada la muestra. Se dejaron sedimentar
por 12 horas, se elimind el sobrenadante y
éste fue repartido en 4 tubos Falcon, los
cuales se centrifugaron a 1500 rpm durante
10 minutos. Una vez centrifugados, se
descartdo el sobrenadante, se agito el

sedimento y se extendio entre |&mina y
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laminilla con solucion salina y lugol, donde
fueron observadas en microscopio Optico
con objetivos de 10 y 40X, por personal
capacitado. Posteriormente se compraron
10 muestras de lechugas (200 g/muestra)
en los 5 establecimientos mas frecuentados
por la comunidad, se llevaron al laboratorio
y se procesaron segun la técnica de Alvarez
modificada por Traviezo. Los resultados
obtenidos se asentaron en una base de
datos en el programa SPSS 15.0 espafiol
para Windows, se tabularon y fueron
presentados en tablas con numeros

absolutos y porcentajes.

RESULTADOS

De los 232 participantes estudiados,
36,6% resultaron parasitados. Se evidencio
mayor frecuencia de parasitosis intestinal en
el grupo de 12 afios, 16,5%, seguido del
grupo de 7 y 11 afios, ambos con 12,9%.
Del total de nifios parasitados, se encontro
que 57,6% eran del sexo femenino, no
evidenciandose una diferencia importante
segun el sexo en los no parasitados. 71,8%
resultaron monoparasitados. Los agentes
enteroparasitarios mas frecuentes fueron los
protozoarios, estando presentes en 100%
de los parasitados.

Las especies enteroparasitarias mas
frecuentes encontradas fueron Blastocystis
hominis, 68,2%, seguida de Endolimax

nana, 259% y Giardia  lamblia
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23,4%.(Cuadro 1). El nivel socioeconomico
con mayor frecuencia de parasitosis
intestinal fue el IV con 72,9%, seguido del
I, 17,6%. No se evidenciaron preescolares
y escolares pertenecientes al nivel I. 45,9%
de los parasitados consumian agua de la
institucion. EI 20% de las lechugas
examinadas se encontraban contaminadas
con especies enteroparasitarias. Del total de
parasitados, 69,4% consumen ensaladas

crudas.

DISCUSION

La parasitosis intestinal y el
poliparasitismo  presentan  una  alta
incidencia como problema de salud publica
tanto en zonas rurales como urbanas de
paises en vias desarrollo, pese a los
avances y desarrollos en el area de la salud.
Se sabe que esta entidad produce efectos
adversos en el crecimiento y desarrollo de
los nifios, afectando su estado nutricional y
por ende la tasa de morbilidad “ 5 6
Blastocystis hominis estuvo presente en 85
escolares (36,6%), valores cercanos a los
encontrados en Venezuela (7.8)

Se evidencié segun la edad, una
mayor frecuencia de parasitosis intestinal en
el grupo de nifios de 12 afios (16,5%) a
diferencia de lo reportado en el estado
Bolivar, donde la mayor frecuencia de

parasitosis, se encontr6 en el grupo de 0-4
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afios (40.4%) y en Argentina, en la franja de
3 a8aros (.9,

Al considerar el sexo, predominé el
femenino con 57,6% de los parasitados, no
hubo diferencia importante con los no
parasitados, lo cual se asemeja a los
hallazgos en el estado Bolivar (50%
masculino, 50% femenino) y estado Lara
(47,4% masculino, 52,4% femenino) (. 10) ,

En cuanto al tipo de parasitosis
intestinal, los resultados en el estado Bolivar
se asemeja a los encontrados en este
estudio, con el hallazgo de 66,7%
monoparasitados y 33% de poliparasitados.
(7

La blastocistosis es una parasitosis
intestinal que tiene una alta frecuencia tanto
en el ambito nacional como internacional,
motivo por el cual no sorprendi6 su
frecuencia en 68,2%, al igual que el
encontrado en investigaciones realizadas en
el estado Lara (43,5%), y en Peru (61,4%) “.
10).

Del total de participantes estudiados,
69,4% pertenecian al nivel IV (72,9% de los
parasitados y 67,3% de los no parasitados),
que no muestra diferencia importante entre
parasitosis y estrato socioeconémico por el
método de Graffar modificado, lo cual se
asemeja a los hallazgos de Solano y
colaboradores, 2008 encontrando en el
estrato 1V 55,3% (44,5% parasitados) y en
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Si bien la diferencia con quienes
consumian agua de la institucion no mostro
una tendencia hacia la presencia de
parasitosis intestinal y el estudio de 8
muestras de la misma no ofrecié resultados
positivos  (presencia  de  especies
enteroparasitarias) se debe tener en cuenta
que en la presente investigacion se estudio
(en una sola oportunidad) la calidad del
agua de consumo de la instituciéon y no la
del hogar cuya calidad no se conoce con
certeza. En lo que respecta a los hallazgos
en el estudio de las lechugas vendidas en la
comunidad El Cuji, se encontraron formas
parasitarias  (Chilomastix ~ mesnili 'y
Balantidium coli) en 20% de las estudiadas,
formas no evidenciadas en el estudio similar
realizado por Traviezo y colaboradores,
2004 donde el analisis de 100 muestras de
lechuga demostro la contaminacion en 29%
de las mismas por Strongyloides sp.,
Anquilostomideos, Entamoeba histolytica,
Entamoeba  coli, Toxoplasma  gondii,
Toxocara sp., Blastocystis hominis, y
Endolimax nana (Y. Del total de
parasitados, 69,4% consume ensaladas
crudas (lechuga) expendidas de la
comunidad. En vista de que 63,3% de los no
parasitados también la consume no se
evidencié una diferencia importante para
considerarlo como factor de riesgo. No se
encontrd literatura en alguna investigacion

que permitiera comparar este hallazgo.
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CONCLUSIONES

Se pudo evidenciar que 36,6%
preescolares y escolares estudiados de la
Unidad Educativa José Atanasio Girardot,
se encontraban parasitados. Las parasitosis
predominaron en los estudiantes de 12
afos, a pesar de que la seleccion por
grupos de edad fue homogénea. Se
encontro un leve predominio del sexo
femenino en los parasitados encontrados en
este estudio.

Predominé el monoparasitismo
(71,8%) con una elevada frecuencia de
protozoosis (100%) en comparacion con las
helmintiasis. El agente causal mas frecuente
fue Blastocystis hominis con 68,2% de
frecuencia. Se encontrd los comensales
Endolimax nana (25,9%) y Entamoeba coli
(9,4%) en segunda y cuarta en frecuencia
respectivamente  como indicadores
importantes de fecalismo.

No se evidenci6 una tendencia
hacia la parasitosis intestinal con respecto a
los factores de riesgo tales como, el nivel
socioecondémico, consumo de agua
institucional 'y de ensaladas crudas
(lechugas) expendidas en la comunidad El
Cuji. Estos datos permiten dar pie a nuevas
investigaciones que permitan mejorar la
salud y por ende la calidad de vida en esta

comunidad.
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