UNIVERSIDAD DE CARABOBO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE BIOANALISIS
“PROFA. OMAIRA FIGUEROA”
DEPARTAMENTO CLINICO INTEGRAL
TRABAJO DE INVESTIGACION
SEDE ARAGUA

PARASITOS INTESTINALES EN NINOS DEL PREESCOLAR GJ MANUEL
CARLOS PIAR DEL MUNICIPIO GIRARDOT, ESTADO ARAGUA, 2023.

Trabajo de Investigacion presentado
como requisito para aprobar la
Asignatura por:

Br. Jorge Pernia

Maracay, noviembre, 2023



DEUS LIBERTAS CULTURA

UNIVERSIDAD DE CARABOBO
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE BIOANALISIS
““PROFA. OMAIRA FIGUEROA”
DEPARTAMENTO CLINICO INTEGRAL
TRABAJO DE INVESTIGACION
SEDE ARAGUA

PARASITOS INTESTINALES EN NINOS DEL PREESCOLAR GJ MANUEL
CARLOS PIAR DEL MUNICIPIO GIRARDOT, ESTADO ARAGUA, 2023

Trabajo de Investigacion presentado
Como requisito para aprobar la Asignatura por:

Br. Jorge Pernia

Tutor Cientifico:
Prof. Juancarlos Salazar

Tutora Metodologica:
Profa. Karem Flores

Maracay, noviembre 2023



UNIVERSIDAD DE CARABOBO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE BIOANALISIS SEDE ARAGUA
PROFESORA "OMAIRA FIGUEROA”™
DEPARTAMENTO CLINICO INTEGRAL
ASIGNATURA: TRABAJO DE INVESTIGACIC IN

VEREDICTO

Nosotros los abajo firmantes, miembros del jurado evaluador del Trabajo de
Investigacion titulado: “Parasitos intestinales en ninos del preescolar GJ
Manuel Carlos Piar del municipio Girardot, estado Aragua, 2023” presentado
por el bachiller Jorge Pernia con el fin de aprobar la Asignatura Trabajo de
Investigacion: después de la exposicion y discusion publica del citado trabajo,
consideramos que el mismo reune los requisitos para APROBARLO como tal. En
fe de lo cual se levanta la presente acta, el dia martes catorce del mes de
noviembre del afio dos mil veintitrés, dejando constancia de que, conforme a lo
dispuesto por la normativa vigente, actué como Coordinadora del jurado, la Tutora

Metodolégica Profesora Karem Flores.

Por otra parte, se hace consta, para efectos académicos de convalidacion, que el
presente trabajo representa el equivalente al Trabajo de Grado reconocido en

otras instituciones y el contenido del veredicto es auténtico.

W G

Prof. Juancarlos Salazar Prof. Ana Gisela Pérez
C.l: jals233 C.. #/9/59¢
Tutor Cientifico Jurado Evaluador

(_____—Prof. Karem Flores
Cl: spvp/sr22f
Coordinadora del Jurado

TI1027-KF-2023

NGS5 ERRELY =TSR, L SRR SR IO


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

OEUS LIBERTAS CULTURA
v IN T A UNIVERSIDAD DE CARABOBO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA DE BIOANALISIS
“PROFA. OMAIRA FIGUEROA”
DEPARTAMENTO CLINICO INTEGRAL
TRABAJO DE INVESTIGACION
SEDE ARAGUA

=
=
| =
| -
=
| e
-

Maracay, Noviembre 2023.

CONSTANCIA DE APROBACION DEL TUTOR CIENTIFICO

En mi caracter de Tutor Cientifico del Trabajo titulado: “PARASITOS

INTESTINALES EN NINOS DEL PREESCOLAR GJ MANUEL CARLOS PIAR DEL
MUNICIPIO GIRARDOT, ESTADO ARAGUA, 2023" el cual es presentado por el
bachiller Jorge Pernia, para aprobar la asignatura Trabajo de Investigacion,
considero que el mismo reune los requisitos y meritos suficientes para ser sometido

a la presentacion publica y evaluacion por parte del jurado designado.

Nomb% y Apellido

Prof. Juancarlos Salazar
C.l: 19652433




DEUS LIBERTAS CULTURA
A
i [ ]

UNIVERSIDAD DE CARABOBO
ESCUELA DE BIOANALISIS
“PROFA. OMAIRA FIGUEROA”
DEPARTAMENTO CLINICO INTEGRAL
TRABAJO DE INVESTIGACION
SEDE ARAGUA

PARASITOS INTESTINALES EN NINOS DEL PREESCOLAR GJ MANUEL
CARLOS PIAR DEL MUNICIPIO GIRARDOT, ESTADO ARAGUA, 2023

Bachiller: Jorge Pernia

Tutor Cientifico: Lcdo. Juancarlos Salazar
Tutor Metodoldogico: Prof. (a) Karem Flores
La Morita, noviembre 2023

RESUMEN

Las parasitosis intestinales representan un problema de salud publica,
especialmente en los paises en via de desarrollo econémico y en las zonas de bajos
recursos y rurales de la mayoria de los paises a nivel mundial, siendo la poblacién
infantil la mas afectada debido a su inmadurez inmunoldgica y poco desarrollo de
hébitos higiénicos. Con el fin de conocer la presencia de parasitos intestinales en
niflos en edad preescolar se realizé un estudio descriptivo y de corte transversal de
una institucion del municipio Girardot estado Aragua, utilizando encuestas de
recoleccién de datos sociodemogréaficos por participante. Se obtuvieron muestras de
heces, las cuales fueron evaluadas por los métodos y técnicas coproparasitologicas
tales como: Examen Directo (Solucion Salina Fisiolégica y Lugol), Método de Kato y
Método de Willis. La determinacion de enteroparasitos fue de 27,3% (6/22) con una
participaciéon de 22 nifios, con edades entre 3 y 5 afios. Predominando el
monoparasitismo. Se diagnosticaron 2 especies de enteroparasitos siendo los
protozoarios el grupo predominante en su totalidad, el de mayor prevalencia
Blastocystis sp con 83,3%(5/22), seguido por Enterobius vermicularis con
16,7%(1/22) el cual es altamente contagioso y su presencia demuestra infecciéon en
el grupo familiar y, los factores asociados a positividad fueron: presencia de moscas
72,7% y tratamiento al agua de consumo 72,7%. El tratamiento al agua de consumo
es de importancia debido a que los protozoarios comparten mismo mecanismo de
transmision. Esta investigacion permitié conocer la situacion existente en relacion a
las presencias parasitarias de la unidad educativa estudiada para promover cambios
de conducta previniendo asi las enfermedades parasitarias y orientando en mejorar
la calidad de vida de los nifios que se encuentran en esta institucion.

Palabras Clave: Parasitosis intestinales, nifios, Venezuela, presencia, factores
epidemiolégicos
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ABSTRACT

Intestinal parasitic infections represent a public health problem, especially in
countries undergoing economic development and in low-income and rural areas of
most countries worldwide, with the child population being the most affected due to
their immunological immaturity and little development of hygienic habits. In order to
know the presence of intestinal parasites in preschool children, a descriptive and
cross-sectional study was carried out at an institution in the Girardot municipality,
Aragua state, using surveys to collect sociodemographic data per participant. Fecal
samples were obtained, which were evaluated by coproparasitological methods and
techniques such as: Direct Examination (Physiological Saline Solution and Lugol),
Kato Method and Willis Method. The determination of enteroparasites was 27.3%
(6/22) with a participation of 22 children, aged between 3 and 5 years.
Monoparasitism predominating. Two species of enteroparasites were diagnosed,
with protozoans being the predominant group in its entirety, the most prevalent being
Blastocystis sp with 83.3% (5/22), followed by Enterobius vermicularis with 16.7%
(2/22), which is highly contagious and its presence demonstrates infection in the
family group and the factors associated with positivity were: presence of flies 72.7%
and treatment of drinking water 72.7%. Treatment of drinking water is important
because protozoa share the same transmission mechanism. This research allowed
us to know the existing situation in relation to the parasitic presence of the
educational unit studied to promote behavioral changes, thus preventing parasitic
diseases and guiding to improve the quality of life of the children who are in this
institution.

Keywords: Intestinal parasitosis, children, Venezuela, presence, epidemiological
factors
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INTRODUCCION

Un parasito es un ser vivo que se une a otro de especie distinta, en
una asociacion biolégica intima para nutrirse de él. Esta relacion en sentido
estricto puede causar dafio o lesién al hospedador, llegando incluso a
producir la muerte (Pumarola, 1989). En tal sentido, las parasitosis
intestinales son infecciones causadas por parasitos cuyo habitat definitivo es
el aparato digestivo de su hospedador, pueden cursar sin sintomatologia
(portadores sanos), con sintomas leves o con una serie de sintomas que
muchas veces son inespecificos y esto dependera del numero, tamafio,
actividad, toxicidad y ciclo de vida del parasito, de su ubicacion en el
hospedador y de la respuesta inmune de éste (Espinosa y cols., 2011; Botero
y Restrepo, 2012).

Representan uno de los conjuntos de enfermedades transmisibles
mas dificiles de controlar, no solo por su gran difusién, si no por los diversos
factores que intervienen en su cadena de transmision (Espinosa y cols.,
2011). Cabe destacar que, aunque el ser humano es el principal reservorio
para la mayoria de estas especies parasitarias, e incluso algunas de ellas
pueden ser transmitidas directamente de ser humano a ser humano
(principalmente los protozoarios), también pueden intervenir vectores

mecanicos, como moscas y cucarachas (Pérez y cols., 2011).

En el mundo, las parasitosis intestinales son un grave problema de

salud publica, especialmente en las regiones de menor desarrollo



econdémico, asi como en las zonas pobres y rurales debido a las condiciones

medioambientales, a pesar del incremento de recursos terapéuticos y del



establecimiento de programas de control, sobre todo en la poblacion
infantil, debido a su inmadurez inmunoldgica y la poca aplicacién de habitos

higiénicos (Botero y Restrepo, 2012; Lacoste y cols, 2012).

Asi pues, los parasitos intestinales se clasifican en dos grandes
grupos: helmintos y protozoarios. Las infecciones por helmintos pueden
causar retardo en el desarrollo mental y fisico de los nifios y tienen efectos a
largo plazo sobre sus desempeiios educativos. Entre las principales especies
se pueden nombrar Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura, Necator
americanus, Ancylostoma duodenale, Strongyloides stercoralis, Schistosoma
mansoni, Taenia solium, T. saginata, Hymenolepis nana, entre otros (Nastasi,
2015).

Entre los protozoarios intestinales de mayor frecuencia en nifios se
encuentran Giardia intestinalis y Entamoeba histolytica/E. dispar. Ademas
hay que considerar el aumento de la prevalencia del cromista Blastocystis
sp., cada vez mas mencionado como agente de cuadros diarreicos agudos
(Nastasi, 2015).

El diagndstico se basa inicialmente en la evaluacién de los signos y
sintomas del paciente ademas de datos epidemiolégicos que orienten a
sospechar de una parasitosis y en el diagnostico de laboratorio. El estudio de
la materia fecal permite determinar la presencia de larvas o huevos de
helmintos y de trofozoitos o quistes de protozoarios intestinales (Becerril,
2011; Botero y Restrepo, 2012).

Existen diferentes métodos de diagndstico coproparasitoldgico, entre
ellos se encuentran los métodos directos en fresco como el que emplea
solucion salina fisiolégica NaCl (0,85%) y solucion Lugol, que permiten un

analisis rapido y sencillo de la muestra, el primero es util para detectar



estadios méviles de los parasitos intestinales, mientras que en la solucion
Lugol se utiliza el iodo como colorante temporal para destacar detalles
parasitarios caracteristicos que permiten una mejor identificacion (Botero y
Restrepo, 2012). También se cuentan con técnicas de concentracion como el
método de Kato que permite el estudio de una mayor cantidad de heces y el
diagnéstico de varias helmintiasis simultaneamente, asi como métodos de

flotacion tales como Faust y Willis (Becerril, 2011).

La prevalencia de parasitosis intestinales se ha tomado como un
indicador del estado de salud de la poblacion. La Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) junto a la Organizacion Mundial de la Salud
(2022) estiman que en América, una de cada tres personas esta infectada
por geohelmintos, cerca de 46 millones de nifios entre 1 y 14 afios estan en
riesgo de infectarse, y de éstos, alrededor de 13 millones de nifios en edad
pre-escolar (1 a 4 afos) estan en riesgo debido a la falta de saneamiento
bésico, acceso a agua potable e higiene de los alimentos. América Latina y el
Caribe presentan una importante desigualdad social, ademas de grandes
dificultades en aspectos de salud y de acceso a servicios publicos,
contribuyendo al aumento de la disparidad entre grupos sociales y regiones
geograficas (Barra y cols, 2016).

Debido a esto, se han realizado diversos estudios sobre este evento
de salud en nifios en edad escolar, uno de ellos es el realizado por Contreras
y cols. (2018), quienes presentaron en Guatemala una investigacion en las
aldeas de La Brea y El Tule, donde trabajaron con 209 muestras de heces,
demostrando que la prevalencia de parasitismo intestinal en ambas aldeas
fue del 55,9%, siendo en La Brea la de mayor incidencia. Los parasitos
encontrados en su mayoria fueron parasitos de tipo comensal, siendo los

mas observados Entamoeba coli y Endolimax nana. Los autores concluyeron



que la presencia de esas especies son indicadores de habitos higiénicos

deficientes y que las parasitosis intestinales han aumentado en esa zona.

Después, Morales (2019) realizé un estudio coproparasitolégico con
120 nifios en un centro de salud de la ciudad de Ambato, Ecuador, donde
observé un predominio de Ascaris lumbricoides (50%), seguido por Trichuris
trichiura (17%), Enterobius vermicularis (15%), Giardia instestinalis (14%) e
Hymenolepis nana (4%), lo cual llevo al autor a concluir que la prevalencia de
estas parasitosis probablemente se relacione con la falta de higiene y
servicios basicos. La incidencia de estas infecciones se ve favorecida por la
contaminacion fecal de aguas de consumo, la tierra, alimentos y por factores
socioculturales, como el nivel socio econdmico, educacional y los habitos de

higiene de la poblacion.

Por otra parte, Palacios (2019) llevé a cabo un trabajo que tenia como
objetivo determinar la prevalencia de parasitosis intestinal en nifios de 3 a 5
afos en el sector San Martin, Bagua Grande-Peru. Dicha investigacion tuvo
un enfoque cuantitativo, cuya muestra estuvo conformada por 130 nifios. Se
encontr6 una prevalencia de 69,1%, en su mayoria (60,8%) del sexo
femenino. La especie mas frecuente en la poblacion estudiada fue Trichuris
trichiura con 43,4%, seguido de Giardia intestinalis (29,8%), Blastocystis sp.
(13,4%) y Enterobius vermicularis (13,4%). La autora concluyé que existen
factores epidemiol6gicos importantes para la presencia de parasitosis, tales
como, carencia de agua potable, piso de tierra, desconocimiento, entre otros.

En Venezuela no existe una data oficial nacional de libre acceso, sin
embargo, algunos estudios realizados, demuestran una prevalencia variable
dependiendo de la zona donde se desarrolle la investigacion. Un estudio
realizado en el estado Sucre, por Mufioz y cols., (2018), llevé a los autores a

determinar que la prevalencia de parasitosis intestinales en preescolares



encontrando 75,6%, donde hubo un predominio de Blastocystis sp. (45,6%),
Endolimax nana (30,9%), Entamoeba coli (26,5%) y, como Unico helminto,
Enterobius vermicularis (1,5%), determindandose una mayor frecuencia de

protozoarios sobre helmintos.

Al sur del pais, en el estado Bolivar, con la finalidad de determinar la
prevalencia de pardsitos intestinales en nifios de preescolar, Devera y cols.,
(2020) estudiaron las heces de 515 nifios (2 a 5 afos), demostrando una
prevalencia de enteroparasitos del 39,4%, identificando 11 especies,
destacando Blastocystis sp. con 27,4%, el protozoario Giardia intestinalis con
13,2% vy, una baja prevalencia de helmintos, donde Ascaris lumbricoides fue

el mas comun con 1,6%.

En el estado Aragua, los datos epidemioldgicos oficiales indican que
hasta diciembre de 2014 se registr6 una prevalencia de 32,04% de
parasitosis, donde el 28,37% de los casos fueron parasitosis por
protozoarios, mientras que los casos de helmintos se registraron en 0,00%
segun el Boletin Integral de Salud Ambiental del Ministerio del Poder Popular
de la Salud (MPPS, 2015).

Es de suma importancia resaltar que en el estado Aragua, se han
realizado diversos estudios sobre este tema, pudiéndose referir el llevado a
cabo por Orozco y cols., (2018) quienes realizaron una investigacion de
enteroparasitosis, indicadores epidemiolégicos y estado nutricional en
preescolares en el municipio Francisco Linares Alcantara. La investigacion se
ejecutd con un analisis coproparasitolégico a 145 nifios, demostrando una
prevalencia de 73,8%, con el predominio de protozoarios (69,66%). Se
concluyeron que existia una asociacion estadistica significativa, entre el
lavado de las manos antes de comer y después de ir al bafio en la presencia

de enteroparasitos.



Asi pues, en el preescolar “General en Jefe Manuel Carlos Pia’r
ubicado en avenida Bolivar este, sector La Placera de Maracay, estado
Aragua, asisten nifios de edades comprendidas entre 3-6 afios y, hasta la
fecha no se habian desarrollado estudios similares en dicha institucion. La
cual presenta 3 niveles de preescolar, cada nivel posee 2 aulas, cuentan con
un comedor, bafios independientes para los nifios y las nifias, areas verdes
con parques para su recreacion, ademas de que en la institucién cuentan con

bebederos de botellones.

El presente estudio contribuye al reporte estadistico de las principales
especies involucradas en los nifios en edad preescolar, ademas de

determinar la presencia de posibles factores de riesgo epidemioldgico.

Se espera que los resultados brinden informacién para fortalecer los
programas de prevencion y control, contribuyendo a la disminucion de esta
problematica. De igual manera, este estudio podria ser util como referente
para futuros trabajos de investigacion relacionados con el tema,

representando un aporte cientifico.



OBJETIVOS

Objetivo General
Determinar la presencia de parasitos intestinales en nifios de

preescolar “General en Jefe Manuel Carlos Piar”, del municipio Girardot,

estado Aragua, Venezuela 2023.

Objetivos Especificos
= Establecer la presencia de parasitos intestinales segin edad y sexo de

los nifios del preescolar “General en Jefe Manuel Carlos Piar”.

» Identificar las especies de parasitos mas frecuentes en el grupo de

nifios de preescolar en estudio.

» Indicar los factores de riesgo en el ambito escolar y del hogar que
pudieran influenciar la presencia de parasitos intestinales y su relacion con la

presencia de especies parasitarias.



MATERIALES Y METODOS

Tipo de Investigacion
La presente investigacion consisti6 en un estudio epidemioldgico

descriptivo de corte transversal, ya que determiné la presencia de parasitos
intestinales en estudiantes del preescolar “G.J. Manuel Carlos Piar” ubicado

en el municipio Girardot estado Aragua, 2023.

Los estudios transversales o de prevalencia, se caracterizan por
estudiar simultdneamente la exposicion y la enfermedad en una poblacion
bien definida en un momento determinado. Esta medicién es descriptiva y
por tanto, no permite conocer la secuencia temporal de los acontecimientos
ni determinar si la exposicibn precedi6 a la enfermedad o viceversa
(Fernandez, 2001).

Poblacion y Muestra
La poblacion de estudio estuvo constituida por todos los nifios y nifias

(72 individuos inscritos) del Preescolar “G.J. Manuel Carlos Piar” ubicado en
el municipio Girardot, estado Aragua. Informacion suministrada por la
Directiva del plantel. Cabe destacar que a cada representante se le hizo
entrega de un consentimiento informado y adicionalmente los materiales para
la recoleccion de la muestra biolégica. Se trabajé con una muestra no
probabilistica intencional de 22 nifios y nifias (30,6%) (Anexo A) que

cumplieron los siguientes criterios:



Criterios de Inclusion:
. Todo nifio y nifia que asistiera regularmente a la institucion y

proporcionara la muestra de heces.
. Todo nifio y nifia, cuyo padre o representante, concediera el permiso,
a través de la firma del consentimiento informado, para que el nifio pudiera

formar parte del estudio y respondiera por completo la encuesta aplicada.

Criterios de Exclusion:
. Todo nifio y nifia que no formara parte de la institucién, o no asistiera

durante los dias del desarrollo del estudio.
. Todo nifio y nifia que no proporcionara la muestra de heces.
. Todo nifio y nifla, cuyo padre o representante no respondiera la

encuesta o, no firmara el consentimiento informado.

Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos
Se utilizé como Instrumento de Recolecciéon de Datos una encuesta

socio-epidemioldgica de 55 preguntas proporcionada por el Instituto de Altos
Estudios “Dr. Arnoldo Gabaldon”, con la finalidad de obtener informacion
necesaria para el desarrollo del estudio, dirigida a los representantes de los
escolares, a quienes inicialmente se les informé acerca de la importancia del

estudio y explicAndole el procedimiento a seguir.

Se llend la encuesta con datos precisos de edad, sexo, tipo de
vivienda, condiciones de salubridad, disposicion de basura y excretas,
deposicion, tratamiento y almacenamiento de agua, presencia de vectores,
habitos higiénicos y conocimientos sobre las parasitosis (Anexo B). Después
de llenar el consentimiento por escrito, se procedio a realizar el cuestionario
(Anexo C). Ambas encuestas han sido validadas por expertos en el area y
utilizadas en investigaciones previas del Servicio Autbnomo Instituto de Altos

Estudios “Dr. Arnoldo Gabaldon” y la Universidad de Carabobo Sede Aragua.



Procedimiento de la Investigacion
Luego de obtener el permiso por parte de la Directora del Preescolar

para desarrollar el estudio, se procedio a:

. Realizar una reunién con los padres y representantes, asi como
también al personal docente del preescolar, donde se les explicd el objetivo
de la investigacion, y la importancia que tiene el tema a investigar.

. Obtencién del consentimiento por escrito de los representantes para
que el nifio o nifia formara parte de la investigacion (Anexo D).

. Se les entregd el recolector de heces y se fij0 una fecha para la
recoleccion de muestras de heces.

. Se aplico la encuesta a los padres y representantes.

. Finalmente las muestras recolectadas, se llevaron al Laboratorio de
Epidemiologia “Maria Dora Feliciangeli” del Instituto de Altos Estudios “Dr.
Arnoldo Gabaldon” donde se le aplicaron los diferentes métodos descritos a
continuacion. El procedimiento que se efectud en el laboratorio, inicié con la
realizacion de un examen macroscépico a la materia fecal, en el cual se
evalué la forma, consistencia, color, olor y pH de las heces. Posteriormente,

se ejecuto el examen microscopico de la muestra en estudio.

Para la busqueda de elementos parasitarios se aplicaron las técnicas
gue se describen a continuacion, fundamentadas en los trabajos cientificos
de Botero y Restrepo (2012).

Examen Parasitoldgico Directo con Solucién Salina al 0,85%
Se colocdé una gota de solucién salina sobre la lamina de vidrio

(portaobjeto) en la cual, con el aplicador de madera, se procedi6 a tomar una
pequefia cantidad de heces en donde se realizO movimientos circulares que

re-suspendieron la muestra en la solucién aplicada de forma que el
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preparado no quedara muy espeso. Finalmente, se cubrié con la laminilla
para ser observada con el microscopio con objetivo de 10x y 40x (Girard,
2014).

Examen Parasitologico Directo con Solucién de Lugol (sol. de Dobell y
O’Connor)
Para la realizacion de la técnica se utilizé el mismo procedimiento

antes mencionado de la solucién salina, pero utilizando una solucién de
Dobell y O’Connor (iodo), la cual permite tefiir temporalmente las estructuras

internas de las formas parasitarias.

Método de Willis-Molloy
Se mezclo aproximadamente 1g de materias fecales con 10-20mL de

la solucién saturada de Cloruro de Sodio (NaCl), luego se trasladé la mezcla
a una placa pequefia de Petri, que se llené con la solucion hasta el borde, de
modo que formo un menisco, sobre el menisco se coloc6 una laminilla
durante 10 a 15 minutos. Finalmente, la laminilla y el material recolectado, se
colocé en una lamina portaobjetos, para luego observarlo directamente
(Botero y Restrepo, 2012).

Método de Kato
Se tratd de un método de concentracion de huevos de helmintos, que

permitid la observacion de un numero mayor de material fecal. Contiene
papel celofan humedecido en una solucion que contiene glicerina, verde de
malaquita y agua destilada. La glicerina sirvié para la clarificacion de los
huevos de los parasitos y el verde de malaquita para contrastarlos. Consistio
en colocar con un aplicador de madera aproximadamente 60mg de heces
sobre una lamina porta objetos, posteriormente tomando con una pinza un
rectangulo de papel celofan sobre una toalla de papel para evitar el exceso

de solucion y luego se colocé sobre la pequefia muestra de heces.
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Se invirtié la preparacion sobre una superficie plana y se le aplico
presion con el dedo pulgar hasta que la muestra de heces se expandio sobre
el papel celofan. Una vez procesada la muestra, la preparacion debia ser
secada y clarificada dejandola a temperatura ambiente por 20 min, el
material se observo con un microscopio 6ptico con un objetivo de 10x, sin

ningun procedimiento previo (Becerril, 2011).

Analisis de Datos
Toda la informacion obtenida por la encuesta aplicada, asi como los

resultados de laboratorio, se llevaron a una base de datos utilizando el
programa ofimatico Microsoft Excel. Para el andlisis de datos obtenidos se
empled la estadistica descriptiva y los resultados se presentaron en tablas y
gréficos. Se calculo las frecuencias absolutas y relativas (porcentajes) sobre
el nimero de pre-escolares parasitados y las especies encontradas. Ademas,
se calcularon intervalos de confianza, utilizando el programa estadistico

EpiDat version 3.1.
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RESULTADOS

Una vez procesados los datos se obtuvo los siguientes resultados: que
los nifios parasitados representan 27,3% (6/22; 1C95: 10,73-50,22), con una
edad minima de 3 afios y una edad maxima de 5 afios, ademas se observo
una mayor frecuencia en los niflos de sexo masculino (66,7%), tal como se

representa en la tabla 1.

Tabla 1. Parasitos intestinales segun edad y sexo de los nifios del

preescolar General en Jefe Manuel Carlos Piar, marzo 2023.

Edades
. % M % Total % IC95
(anos)
3 1 16,7 2 33,3 3 50,0 11,81-88,19
4 1 16,7 0 0,0 1 16,7 0,42 - 64,12
5 0 0,0 2 33,3 2 33,3 4,33-77,72
Total, general 2 33,3 4 66,7 6 100,0

Leyenda: F: Femenino; M: Masculino

En cuanto a las especies de parasitos mas frecuentes en el grupo de
nifos; se encontrd que todas las muestras positivas presentaron una sola
especie parasitaria, siendo Blastocystis sp. 83,3% (5/6) la de mayor
frecuencia, seguido de Enterobius vermicularis 16,7% (1/6) con un menor

porcentaje (figura 1).
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Figura 1. Especies de parasitos encontradas en los nifios del preescolar

General en Jefe Manuel Carlos Piar, marzo 2023.

En relacion con los factores de riesgo en el ambito escolar y, del
hogar, que pudieran influenciar la presencia de parasitos intestinales y su
relacion con la presencia de especies parasitarias: se observd que la
totalidad de los padres y representantes indico que los nifios se lavan las
manos después de ir al bafio y antes de comer y, que consumen alimentos y
bebidas en la calle, asi como que no ingieren carnes crudas. En la tabla 2 se
presenta un conjunto de factores relacionados a las condiciones de las
viviendas, evidencidndose que la mayoria de la poblacion encuestada vive
en casa de bloques 68,2% (15/22) y tienen una higiene todos los dias o, de
una vez por semana 31,8% (7/22).

Sobre el tratamiento del agua para el consumo humano, gran parte de
los encuestados indic6 que aplica algun tipo de tratamiento 72,7% (16/22),
predominando con un mayor porcentaje la filtracion 45,5% (10/22),
seguidamente de la opcion mixta 22,7% (5/22) como meétodo de tratamiento
para su consumo. Respecto al almacenamiento de la basura, los
representantes en su mayoria, indicaron que su recoleccion la realizan en el

patio y/o jardin (45,5%), hasta su deposicién final por el aseo urbano (tabla
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2). Para la presencia de vectores en el hogar, en la poblacion encuestada se
logra observar que hay una mayor frecuencia en la presencia de moscas
72,7% (16/22) dentro de la vivienda, seguidamente de las
cucarachas/chiripas 40,9% (9/22) (Tabla 2).

Tabla 2. Factores presentes en las viviendas de los nifios del preescolar
General en Jefe Manuel Carlos Piar, marzo 2023.

Caracteristicas Parasitados % N.O % Total %
Parasitados

Tipo de vivienda

Casa de bloques 4 66,7 11 68,8 15 68,2
Apartamento 2 33,3 5 31,3 7 31,8
Higiene de la vivienda

Todos los dias 1 16,7 6 37,5 7 31,8
Dos veces por semana 1 16,7 3 18,8 4 18,2
Una vez por semana 3 50,0 4 25,0 7 31,8
Una vez cada 15 dias 1 16,7 3 18,8 4 18,2
Tratamiento al agua de consumo

Si 6 100,0 10 62,5 16 72,7
No 0 0,0 6 37,5 6 27,3
Tipo de tratamiento

Filtracion 5 83,3 5 31,3 10 45,5
Agua de botellon 0 0,0 4 25,0 4 18,2
Mixto 1 16,7 4 25,0 5 22,7
No respondié 0 0,0 3 18,8 3 13,6
Almacenamiento de la basura

Dentro de la casa 1 16,7 3 18,8 4 18,2
Patio/jardin 4 66,7 6 37,5 10 45,5
Ambas 0 0,0 1 6,3 1 4,5
Otro 1 16,7 2 12,5 3 13,6
No respondié 0 0,0 4 25,0 4 18,2
Presencia de moscas en la casa

Si 5 83,3 11 68,8 16 72,7
No 1 16,7 5 31,3 6 27,3
Presencia de cucarachas

/chiripas en la casa

Si 2 33,3 7 43,8 9 40,9
No 4 66,7 9 56,3 13 59,1
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En los factores vinculados a la vida escolar (tabla 3), la mayoria
expresd que su representado ha estado inscrito desde el afio pasado (2022)
en la institucion 59,1% (13/22), indicando que cuentan con un comedor, del
cual hacen uso diario 81,8% (18/22), sin embargo, no consumen bebidas y/o

helados elaborados en dicho comedor 59,1% (13/22).

Tabla 3. Factores vinculados a la vida escolar de los nifios del

preescolar General en jefe Manuel Carlos Piar, marzo 2023.

Caracteristicas Parasitados % N.O % Total %
Parasitados

Tiempo inscrito en la institucion

Comenzo este afio 2 33,3 3 18,8 5 22,7
Desde el afio escolar

pasado 4 66,7 9 56,3 13 59,1
Desde hace mas afios 0 0,0 4 25,0 4 18,2
Alimentacién en el comedor escolar

Si 6 100,0 12 75,0 18 81,8
No 0 0,0 4 25,0 4 18,2
Bebidas/helados en el comedor escolar

Si 2 33,3 6 37,5 8 36,4
No 4 66,7 9 56,3 13 59,1
No sabe 0 0,0 1 6,3 1 45

Una vez aplicada la lista de chequeo (anexo C), se informé que la
institucion no esta construida en un area rural, posee areas recreativas con
tierra, aunque no se observaron perros en dichas areas, al igual que poseen
bebederos de botellones de agua mineral del cual hacen uso, no se
evidencia que tomen agua de tuberias directamente. Cuentan con un
comedor y en él se cumplen las normas de higiene: como hacer uso de
tablas acrilicas para picar los alimentos y, lavar adecuadamente las verduras

y hortalizas, al igual que los utensilios de la cocina.
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DISCUSION

Se encontré una presencia de enteroparasitos en nifios pre-escolares
de 27,3%, resultado semejante a diversos estudios realizados, como lo
expuesto por Boy y cols. (2020) que estudié una poblacion infantil en edad
escolar, donde 27% resultd parasitado. Sin embargo, este hallazgo difiere a
los encontrados por Palacios, (2019), donde se hallé6 una prevalencia del
69,1%, con un alto porcentaje en nifios del sexo femenino y un predominio
en helmintos (Trichuris trichiura 43,3%), estas diferencias se pueden atribuir

a las condiciones propias de cada poblacion particular.

En cuanto a la edad, numerosos estudios han demostrado que en
general los nifios de edad escolar son los mas afectados (Cervantes y cols.,
2012). En el presente estudio el nUmero mayor de escolares parasitados se
ubicé en los nifios de 3 afios (50%), esto podria atribuirse a que es el grupo
con menor comprension de la adecuada aplicacibn de medidas higiénicas
como el lavado de las manos. Respecto al sexo, resaltd6 una mayor
frecuencia en nifios del sexo masculino, similar a Cando y cols. (2017). Sin
embargo, Devera y cols. (2010) destacan que el género no influye

directamente en la mayor o menor presencia de parasitosis intestinales.

La principal especie reportada fue el cromista Blastocystis sp. 83,3% (5/6),
gue se ha convertido en un parasito con amplia distribucion mundial, ademas
de ser el mas observado en heces humanas tanto en nifios como en adultos
y, alrededor de un millardo de individuos son portadores de una infeccién
asintomatica que puede abarcar meses e incluso afios (Panunzio y cols;
2014). Dicho resultado coincide con la mayoria de investigaciones realizadas
en la ultima década que revelan que se trata de un patbgeno emergente de
elevada prevalencia, tal es el caso de estudios desarrollados en Perd y

17



Colombia (Morales, 2016; Sotelo y cols., 2017) y en Venezuela (Devera y
cols 2016; Devera y cols 2021).

Es importante destacar el hallazgo de Enterobius vermicularis 16,7%
(1/6) cuyo parésito es altamente contagioso, al punto de que por un miembro
de la familia parasitado al menos 2 mas lo estarian presentando. Este
microorganismo tiene una significacion clinica importante, sin embargo, su
importancia radica en la epidemiologia, ya que su presencia indica la
transmision directa de los huevos a la boca por las manos o a través de
fomites. A diferencia, del estudio realizado por Zuta y cols (2019) quienes

reportaron una prevalencia de 40,8%.

En lo que respecta a los factores, relacionados con la procedencia del
agua para consumo Yy tratamiento, la mayoria de los encuestados respondio
que el agua que llega a sus hogares proviene por tuberias, es filtrada o
reciben algun tratamiento mixto. Sin embargo, dada la complejidad
multifactorial para que ocurran este tipo de infecciones, es necesario

recordar que debe existir una interaccion con otros factores de importancia.

La Organizacion Mundial de la Salud (2017) define la calidad del agua
destinada para el consumo humano como el principal factor de riesgo, de tal
manera, que se considera uno de las mas importantes debido a que la
mayoria de los protozoarios intestinales comparten los mismos mecanismos
de transmision. En este sentido, Mata y cols. (2016), encontraron una
relacion significativa entre el tratamiento que se le aplica al agua que
consumen los nifios y la infeccion con Giardia intestinalis, donde 55%
afirmaban beber agua no tratada, 35% de los infectados afirmaban tomar
agua potable y sélo 10% decian que hervian el agua.
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De igual manera, Cervantes y cols. (2012) refieren que la principal via
de contaminacion para protozoarios es la hidrolégica, por la estabilidad de
los quistes u ooquistes en el medio ambiente. La posibilidad de ser infectado,
aun en baja carga parasitaria y, la alta resistencia a los métodos quimicos de
desinfeccion empleados comunmente no son aplicados (Lacoste y cols.,
2012). En el presente estudio, como ya se habia mencionado, mas de 70%
(16/22) emplean el tratamiento hidrico adecuado, predominando el método
de filtracibn y mixto comprendido entre 45,5%(10/22) y 22,7% (5/22),

respectivamente.

Entre los factores ambientales que se relacionan a la frecuencia de
infecciones parasitarias, se encuentran la presencia de vectores que
promueven las infecciones parasitarias. Estudios previos han relacionado la
presencia de vectores (moscas, cucarachas y/o roedores) en el hogar, asi
como la disposicion de la basura en sitios inadecuados, con una mayor
frecuencia de parasitosis intestinal, al igual que en el presente estudio donde
se reportd que la presencia de moscas supero el 70% (16/22) tanto en las
viviendas de los nifios parasitados como en las de los aparentemente sanos.
Estos insectos podrian transportar materia fecal y diversas particulas
contaminadas favoreciendo asi la propagacién de parasitos intestinales
desde un lugar como la basura u otro lugar como los alimentos y bebidas de

consumo (Pérez y cols 2011).

Lamentablemente no se pudo determinar asociacién estadistica
debido a la poca cantidad de nifios que resultaron positivos. Aunque esto a
su vez es buen indicador de la condicion de salud general en lo que se
refiere a este tipo de infecciones. Sin embargo, investigaciones a nivel de
Latinoamérica como la de Cardozo y Samudio (2017) en Paraguay,
compararon los factores predisponentes de la parasitosis, encontrandose

asociacion con la parasitosis intestinal; el nUmero de miembros que habitan
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en la vivienda, relacion numero de integrante de la familia y niumero de
habitaciones de 2 o mas. Ademas, encontraron asociacion con el
desconocimiento sobre los nombres de parasitos y sus vias de transmision.
Dichos autores no encontraron asociacion estadistica con las caracteristicas

estudiadas.

Complementando los estudios en Latinoamérica Rodriguez y cols.
(2015) en Colombia, identificaron varios factores de riesgo en la cadena
epidemiolégica, aunque no hubo relacion estadisticamente significativa con
la prevalencia parasitaria, resalta que se debe prestar atencion a estos
factores como el contacto con animales, disposicion de aguas residuales al
aire libre y el contacto con la tierra. Haciendo hincapié en la presencia de
vectores, la disposicion de aguas residuales y basura contribuye a la
diseminacién de estas parasitosis que a su vez, significa una amenaza para
el ambiente. El autor incentivd a seguir incrementando las actividades
educativas encaminadas a prevenir el parasitismo intestinal. Parte de esto se
podria ver reflejado en la investigacion actual, ya que las personas
encuestadas, afirman la presencia de vectores y animales en sus viviendas,
incrementando el riesgo a una infeccidon parasitaria si no se toman las

medidas profilacticas adecuadas.

Nastasi (2015), afirma que la presencia de parasitosis intestinales es
reflejo de la situacion en que viven los habitantes, en este caso en particular,
los nifios y sus respectivas unidades educativas, entre ellas el saneamiento
ambiental deficiente y condiciones socioecondémicas precarias. Hace énfasis
en que el lavado de manos es considerado generalmente un factor relevante
en la transmision. El autor no encontro6 relacion estadisticamente significativa
con el lavado de las manos antes de comer alimentos ni después de ir al
bafio, lo cual presenta aportes significativos ya que este estudio fue realizado

a nivel nacional abarcando también variantes de nuestra investigacion de
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forma general, como la indistincion del sexo sobre la prevalencia, el
predominio de protozoarios sobre helmintos, la presencia de vectores, entre

otros y confirman los resultados obtenidos en el estudio imperante.
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CONCLUSIONES

Se evidenci6 una baja presencia de parasitos intestinales 27,3% (6/22)
en los niflos evaluados del preescolar, dentro de los escolares parasitados, la
mayor frecuencia se ubic6 en los nifios del sexo masculino y la edad de 3

afios de edad.

Blastocystis sp. fue la especie parasitaria lo que indica fecalismo y
sugiere riesgo de infeccion por otros patdégenos. Ademas, se encontro

Enterobius vermicularis.

Los factores de riesgo en el &mbito escolar y del hogar que pudieran
influenciar en la parasitosis, se evidencia que la mayoria de las viviendas
tienen aguas provenientes de acueductos intradomiciliarios y que reciben
algun tipo de tratamiento. La disposicion de la basura en la mayoria de los
casos se almacena en bolsas y recipientes con tapas en el patio y/o jardin.

Los factores mas frecuentes que la literatura vincula a positividad
fueron: presencia de moscas 72,7% (16/22), y de chiripas en un bajo
porcentaje 40,9% (9/22), por lo que la presencia de los factores antes
mencionados es de importancia en la aparicion y transmision de las

enfermedades parasitarias encontradas en el estudio.
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RECOMENDACIONES

De acuerdo a los resultados obtenidos a través del desarrollo de la

investigacion realizada, se proponen las siguientes recomendaciones:

Seqguir disefiando, dictando talleres, cursos y seminarios de
capacitacion por parte de estudiantes de pregrado, universidades y del
personal de salud a los docente para la sensibilizacién de la poblacién
estudiantil, orientados a mecanismos de transmisién, profilaxis de las

parasitosis y habitos de higiene.

Canalizar a través de la Alcaldia, entes gubernamentales, autoridades
regionales y nacionales los recursos y materiales para proveer los
servicios publicos de mejor calidad e informar a la poblacién en

general, sobre las medidas de profilaxis.

Realizar evaluaciones periodicas a los alumnos con el objetivo de
percibir si existe déficit o no, en cuanto a la informacién en los talleres
dictados por el docente. Si se detectan fallas, se debe emplear el

refuerzo informativo necesario.

Aunado a esto, la directiva de la institucion al inicio del afio escolar
debe llevar a cabo un diagndéstico de las carencias en los planteles, en
las cuales estan incluidas la eliminacion de vectores que puedan
transmitir parasitos, las condiciones de las aguas y la disposicion de
las mismas e implemento de agua potable para el consumo del

estudiantado.
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e El personal directivo de la institucion, debe incorporar a los miembros
de la comunidad, incluidos los representantes de los alumnos a la

participacion y realizacion de las estrategias que se lleven a cabo.
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ANEXOS

ANEXO A

Distribucién de nifios segun edad y sexo, Preescolar General en Jefe
Manuel Carlos Piar, marzo 2023.

Edades
% M % Total %

(afios)
3 5 22,7 3 13,6 8 36,4
4 2 9,1 3 13,6 5 22,7
5 1 4.5 5 22,7 6 27,3
6 1 4.5 2 9,1 3 13,6

Total general 9 409 13 59,1 22 100,0

Leyenda: F: Femenino; M: Masculino
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MINISTERIO DEL PODER PARA LA SALUD
SERVICIO ATTONOMO INSTITUTO DE ALTOS ESTUDIOS
“DE. ARNOLDO GABALDON

SALUDE Y PRESENTESE AL REPRESENTANIE, )

LA RAZON DE LA ENTREVISTA, EXPLIQUE QUE SE
CONSENTIMIENTO INFORMADO.

TAMBIFN DE UNA MUESTRA DE HECES DEL NINO, LEAIF FL

Instrucciones: Lea cuidadosaments todos Jos items ¥
sociemre con ux circzle el nomero que comespeads a la
respussta indicada por ol satevistado. NO LEA LAS
ALTERNATIVAS AL ENTREVISTADO, ESPERAR
LA RESPUESTA Y MARCAR

Caractertsoicas de la viviemda:

X13. [Cussto tiempo tiene viviendo en la localidad?
1. Unmes

2. Tres meses

3 Seis meses

4 Unafle

5. Mas do un aflo

6. Toda la vida

X14. Tipo de caza [com qué materiale: estd construida
Ia caza donde vive?:

PERMITA LO REVISE Y LUEGO, PIDALE QUE LO COMPLETE CON LOS DATOS SOLICITADOS Y LO FIRME.
PROCEDA AREALIZAR LA ENCUESTA
Ec de la: Parasitosis Intesa _ X15. Tipe de techo ;com gqué materiales esta
__secelaves: construide el techo la caa donde vive™:
Nombre del samevistade: 1. Zinc. acerclit
Edad: Sexo: 2. Plarabanda
3. Otre:
TELEFONOS:
Ralaciomcomelmiflo: X16. Tipo de piso dentro de la casa:
Grade en el que exrudia ol nido (2): 1. Cemaxto, baldosas, caramica.
Edad dal niflo (a): Sexo dal niflo (a) 2. Tema.
3. Mixto.
e
X17. Tipo de pizo en el patio:
] 1. Tiema
Parroquia 2. Mixto (tisrma y camanto por ¢j.)
o oo,
¢ o
Cindad Estade
CUESTIONARIO: X18. Cusmtas perzona: viven en la caza:
Eatrevistadar:
- X19. Namere de cuartes:

X20. Namero de bados:

X11. ;Cusota: veces impia el pize de la viviendsa,
com agua ¥ cloro o desinfectante”

1. Todos los deas

2. Dos veces por semmana.

3. Una vez por semana

4. Una vez cada quince dias

5. Sole bazro al pise

§. Nunca

X211 ;En dende hacen su: necesidades fisiologicas
lo: miembro: de la famalia®

1. Badlos con pocsta, con descargas en cloacas o pozo
séptico

2. Letrina

2. Al aire libeo (patio, solar, mreso baldio, emlla
gusbrada).

3. 0o

1. Casa de bloques
2 Rancho (latas, palos, castén, otro).
3. Chmruata
4. Otrec
“Vigilande la Salud de Tods: y Todos™
- O e
IAE RS AN . EUNT SR 4750 1 ITF | SER SRST Pin PO 4OF 2P
] | dacerie [rvestigedr WA -
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EECUERDE: NO IFA LAS ALTEENATIVAS AL
ENTREVISTADO, ESPERAR LA RESPUESTA Y MARCAR
X231 (E= dende hacen sms necesidades Bsiologicas Jos
vecimos?

1. Badios con peceta, com descargas ea cloacas o pozo
Wpaco

2. Letrina

2 Al are libre (patic, solar, tememo baldto, onlla
qusbrada).

3. Omro:

Servicios 03:
X24. (Ez la vivienda Hega el agua por twberia: o
-

SI RESPONDE NO, HAGA LA SIGUIENTE, SI
RESPONDE S1, PASE A X26:

X25. ;Cusl es el origen del agua que utilizan en la
wivienda para baflarse, fregar, lavar, regar las plantas,
Bmpiar la caza?

1. Pila pablica

1. Pozo

3. Camién cisterza

4. Rio, quebrada

X26 _Almacens el agua em la caza?
1.Si
2. Ne.

SI RESPONDE SI, HAGA LA SIGUIENTE SI
RESPONDE NO, PASE A X28:

X27. Tipe: de almacenamiento:

1. Tangue (2dreo 0 subtarransc)

2. Baldes (tobes)

3. Pipotes (tapados o destapados)

4. Owos:

X258 ,Le aplica alrun tratamiento prevezove al agua
de beber, preparar los jugos, lavar las borealizas?

X30. [Cual es el destine de laz agua: reziduales (el
agua que usa para lavar, fregar, del bado, etc)?

L. Pozo séptico o cloacas

2. Ruos y quabradas

3. Cslo abiarto

4. Otros:

X31l. Almacems usted la basura hasta m
dupomllw

2. No

SI RESPONDE SI, HAGA LAS SIGUIENTES
PREGUNTAS X32, X33, SIRESPONDE NO, PASE
A X34
X31. ;Como almacens usted Iz basura?
| Racxplmes tapados
1. Recipientss sim tapas
3.-Bolsas
Cual?

3. Omas

X33. ;En qu¢ lupar almacens usted s basura?
1. Dentro de Ia casa

1. Enel patio o0 en &l jardin

3. Dentro de la casa v en el patio o jardin

4. Omo:

X34. ;Come ez la dizpesicion final de la basura”
L. Aseo urbanc o particular.

2 Enterrada en ol patio da 12 casa

3. S¢ lanza a rios ¥ quebradas

4. Se acumula 2 cislo abisrto

5. Se quama en &l patio de la casa

é. Coatainer publico

4. Otros:

X35. [Con gque frecuencia es recolectada la basura

¥ llevada lejoz del hogar para la dizpozicion final?
CUALQUIER TIPC DE RECOLECCION

1. Si 1. Dos veces por semana
2. Ne. 2. Una vez por semana
3. Cada 15 dias.
SI RESPONDE SI, HAGA LA SIGUIENTE SI || 4 Un2vezal mes
RESPONDE NO PASE A X30: 3. Esporadicamente
X29,Que gpo de tratamiento aplica al agua para 6. Nunca.
beber, preparar loz jugos, lavar las hortalizas?
1. Cloracica
1. Filracien
3. Ebullicica
4. Aguz ds botellen (minaral)
5. Mixto (le aplica de: o ma: tratamiento: de los
anteriores)
6. Ogo:
Vigilando la Salud de Todas y Todos™
- O
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RECUERDE: NO LEA LAS ALTERNATIVAS
AL  ENTREVISTADO, [ESPERAR LA
RESPUESTA Y MARCAR

Animale: perjudiciale: v domésrico: dentro del

X36. _Hay presemcia de mosca: demtro de la
caza’:
1.5¢
3. Ne

X37. ;Hay presencia de moscas fuera de la caza?:
1. Si
3. Ne

X388  Ha visto cucarachas vio, chiripa: deatro de
Ia caza?:

1. Si

2. Neo

X38. ;Ha wisto ratomes y/o ratas dentro de la
caza’:

1.8i

2. Ne

X3%. Tieme ammales domeésticos dentro de la caza
o em el patio:

1L.Si

2. Ne.

X40. Nombre loz amimale: que estin presemte:

El nidlo em la escuela:
X4l. Cutnto tiempo hace gque zu hijo (a) o
reprezentado (2) estudia en e3ta excuela?
1. Comenze éste aflo
2. Desde sl ado escolar pasado
3. Desde bace mas adios

X41. ;Su hijo (2) o representado (a) come em el
comeder o cafetm de la excuela?

1. Si

2. Ne

3. No aplica (no bay cafetin = comedor ez la sscuela)

X43. ;Su kijo (a) o representado (a) lleva el agua
para beber o ¢l jugo, de su casa a s escuela”

1. 8i

2 Neo

X44. ;5u kijo (5) o reprezentado () toma agua de la
tuberia de la escmela?

1. 51
2. Ne
3. No sabe

X455 ;Su bijo (3) o representado (3) consume bebidas
v'o helade: preparado: em la escuela?

1. 8i

2. Ne

3. No sabe

X46. ;Su byo (a) o representado (a) compra y

dentro de la caza o en el patio: consume slimentos, bebidas y'o helados vendides en
lez alrededore: de la excwmela (vendedores
ambulantes:)”
1.Si
2 Ne
3. No sabe
“Vigilando la Salnd de Todes y Todos™
nE Loe e Gl s
= [ e Invetgesor W DS ok, vE
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RECUERDE: NO LEA LAS ALTERNATIVAS AL
ENTREVISTADO, ESPERAR LA RESPUESTA
Y MARCAR

Conocimientos sobre laz ptosis:
X47: [Sabe wusted qué zem las parasitesi
mtesanale:?

2.Ne

SI RESPONDE QUE Sl PREGUNTE X48, SI
RESPONDE QUE NO, IGUAL HAGA LAS
SIGUIENTES PREGUNTAS

X48: [Que on las parasitesis imtestinales?

1. Sen enfermedades prodmcidas por parasitos que
VIveD R M50 Imtestne

2. Soa onfermedade: producidas por mala
alimsntacion

3. Son enfermedades producidas por bacterias

4. Son enfermedades producidm por vins

5. Omo:

X49: ;Comoce come se adguierem lo: parssitos
intestnale:?

1.8

2.Ne

SI RESPONDE QUE Sl, PREGUNTE XS0, SI
RESPONDE QUE NO, PASE A X51:

X50: ;Como 3¢ adquieren los
intestinale:? PUEDE MARCAR MAS DE UNA

1. Por consumir alimentos y bebidas comtamimadas
com parawitos

2. Por mals disposicica de las excretas

3. Por comsumr alimemtos y beobidas en wentas
ambulantes

4. Por ne cocinar bisa 1a carne

5. Por oo utilizar calzado en ¢l campe, e al commco o
Ias wembras

X51: ;Comoce como e previemem la: parasitesis
imtestinales”?

LS

2. No

SI RESPONDE QUE SI PREGUNTE XS2, SI
RESPONDE QUE NO, PASE A X53:

X52: [Como ¢ previenen las parasitesis intestinales”
PUEDE MARCAR MAS DE UNA

1. Adecuada hipisas do los alimentos

2. Defecar sz los sitics adecuados (badio, letima)

3. No coasunur alimeates ds vendedores ambulantes
4. Cocinando bien a came

5. Utibizando calzado en &l campe, sa ol coauco o la
sembras

6. Guardande adecuadas medidas igidnicas

7. Ome:

X53: [Por que som dadine: loz parasito: imtestinales?
PUEDE MARCAR MAS DE UNA

1. Dan dizrea, vorsto (sintomas pasTo-intestizales)
2. Dan fiekre y tos

3. Dan anemia

4_El niflo ne crece

5. El niflo esta con wmedo sismpre

6. El niflo sale mal ea Ia sscusla

7. O, anote:

8. No son daflinos

9. No wuabe

X54: (Ha asziztido a sesiones educativaz, proyecciones
de pelicula: sobre las parazitesis intestinales?
151

2.No

X55: ; Sm hijo bka recbide desparasitamee

reciemtemente? [ Cuindo?

1. Hace un mes 2. Eacen mes meses
4. Hacen seis moeses 5. Hacoun aflo
6. No sabe

§. Otro: X56: Nombre del medicamento:
OBSERVACIONES:
NOTA: UNA VEZ TERMINADA LA ENTREVISTA, DEBE ENTREGAR AL

REPRESENTANTE LA CAJITA DE HECES (de ser posible, colequale un trozo de tizre 2 modo
de etigaeta), EXPLICANDO EL MODO DE RECOLECCION DE LA MUESTRA Y LO
IMPORTANTE DE MARCAR CON EL NOMBRE, SEXO Y LA EDAD DEL NINO.

“Vigilendo ln Salud de Todes y Todos™
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Datos v habitos del escolar (es). la madre v/o e padre:

RECUERDE NOLEALAS ALTERNATIVAS AL ENTREVISTADO, ESPERAR LA RESPUESTA Y MARCAR.
Eu cada casilla, cologue ¢l namere correspondiente a la respuesta dada

;e lava las manos ;Comhntasmal

Nombre: y apellido: Grado | Tipe Los  |Care do|Consumo

Dela MADRE, ol PADRE y del ziflo | Fochade [Edad|Semo|Fmin | ds | ds zl:;u.?” -*:' ot do) o cale, | ardo o | limanies

() ' () lociomndo par | ozt (XOLOXO2) (K03 s b h:': [P tockugay | vaca, [obobidas

. 7 |comar’|comida’ .

esmdio (X04) | (X05) o) | oxos) | xom) furay? | cradr oo by calls

1 x| &) | i)
)
3.
4.
5
g

COLOQUE EL NUMERO CORRESPONDIENTE (SEGUN CODIGO) A CADA FILA O RENGLON, DE ACUERDO A LA PREGUNTA
REALIZADA Y LA RESPUESTA DADA POR EL ENTREVISTADO

PARA CODIFICAR LAS VARIABLES):
Al Sexo
g}.l’u—b
-l m’
e [
L | Akawayo b Bari 22 Nengatu (Yeral) 20 Sape 36 Wotjuja (paroa)
L | Amorus § Chaima 23 Pemén 30 Timoto -Cuicas | Timotes| 37 Yabarana
3 |Afw (Pargjuanc] 10 Cubeo 24 Piapoco 3 Urusk (Arutani) 30 Yanomami
4. | Arawiko 11 Cumanagoto 25 Puinave 32 Wanal (Mapoyo) 30 Yohuana
5. [Ayaman 12 Ehopa (Panare) 26 Pumé |Yaruea) 31 Warao 4l Yukpa
6. [ Bariva 11 Guanamo 21 Sdlive 1 Warekenn 41 Otra Binig
7. | Bard 14 Mol (hoo) 28 Sanema 15 Wayi 43 Crollo
“Vigilendo la Salid de Todes y Todes™
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PARA CODIFICAR LAS VARIABLES):
o ) 08 Tiene o habito de lovarse la: mano: antes de consumir slimento::
4. Grado de imstraccion de ls madre, ol padre, o nido: 1S
1. TSU, Profisiceal 1%
1 Dnunificado complito (Bachiller)
Jmmho mm“h"u
# Eduacin besca coplens (2 v pado) L&
3. Educacite bisica mconplety 1M
6. Subo o y it 3 NOAPLICA,an el caso del i et
7. Assifiteh (oo o cais) s s
§. Nados y 2o e vl presscolar
9. biica(olcar ol gado ol smbolo .3} x.!l.;(?hlmhngﬂ,b@yhnmﬁc-lnnﬂohhu
. 1. Com aga con w pogqaso do clore, con vimagn, ¢ harvida

mngmwh-mm 2 Com agem diroct dal charo o del bl

.l,' ” 3. N0 APLICA, w el case dal miflo (n), 20 pewpera alimentos

2 Comercissty 4N lslm

3. Cbro o) '

T XL Tiene el haits de consasircaru de cedo  vac cruds poc cocid’

6 Nl wmbd B (5 s i) =
I Ep——— VI T bt s de s s el il o s
% TS

1N

’1‘2 Tiene e habio d Lavarela: mue: dezpues de wcar ol bad:
1N
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ANEXO C

Servicio Auténomo
Ministerio del Poder Popular Instituto de Altos Estudios
para la Salud Dr. Arnoldo Gabaldon

MINISTERIO DEL PODER PARA LA SATIUD

SERVICIO AUTONOMO INSTITUTO DE ALTOS ESTUDIOS

“DR. ARNOLDO GABALDON
LISTA DE CHEQUEO

SALUDE Y PRESENTESE AL DIRECTOR (A) DE LA ESCUELA Y AUTORIDADES RESPECTIVAS. EXPLIQUE
LOS OBJETIVOS DEL TRABAJO A REALIZAR Y CUALES PASOS DEBE SERGUIR PARA ALCANZARIOS.
ACA DEBE DECIR QUE REQUIERE DE SU PERMISO PARA REALIZAR UNA BREVE INSPECCION
VISUAL POR LAS AREAS DE LA ESCUELA: COMEDOR/CAFETIN, TANTO INTERNA COMO
EXTERNAMENTE: BEBEDEROS: TOMAS DE AGUA Y BANOS (PARA EL CASO DE QUE ALGUNOS NINOS

TOMEN AGUA DIRECTAMENTE DE LAS TUBERIAS).

Eco-epidemiologia de las parasitosis intestinales,
en escolares:

Nombre del plantel educativo:

TELEFONOS:

Direcci6n:

Parroquua:

Municipio:
Crudad: Estado:
Nombre del Director (a):

LISTA DE COTEJO:
Encuestador:

Fecha: / /

Instrucciones: Lea cuidadosamente todos los items
y encierre con un circulo lo que corresponda

Caracteristicas de la escuela:

X46. (Es una escuela construida en el area
rural?
1. S1
2. No.

X47. ;Posee areas recreativas con tierra, como
jardines, patios, parques?

1. 51

2. No.

Bebederos:
X49. ;Observa a algun nino tomando agua
directamente de las tuberias de agua (llaves de
agua, jardines o bano)?
1_Si
2.No

X50. ;Posee bebederos directos? (el nino toma
agua directamente con la boca o usa un vaso)

1. 81

2_No.

SI POSEE BEBEDEROS, CONTINUE CON LOS
SIGUIENTES ITEMS X51, X52 X53, SI NO
POSEE, PASE A X54

X51. ;La toma de agua para los bebederos
directos es inmediata de la tuberia de agua
blanca?

1.S1.

2. No.

3. No aplica (tienen botellén de agua, por e).)

X52. ;La toma de agua para los bebederos
directos pasa por un filtro previo (ozono,
pasteur)?

1. 81

2. No.

3. No aplica (tienen botellon de agua, por ej.)

X53. (Los bebederos son de botellon de agua
mineral?

1.8

2.No.

3. No aplica (son bebederos directos)

X48. ;Se observan perros en las areas
recreativas de la escuela?

1.SL
2_No.
“Vigilando la Salud de Todas y Todos”
F G-20006221-5
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Comedor o cafetin (o ambos):

X54. ;Posee comedor o cafetin donde se preparan alimentos que consumen los ninos?
1. S1

2. No.

SI POSEE COMEDOR O CAFETIN, CONTINUE CON LOS SIGUIENTES ITEMS:

X55. (Las superficies para la preparacion de los alimentos son limpias y facilmente
limpiables?

1.8i

2. No.

X56. ;Pican las carnes sobre tablas acrilicas?
1.1

2. No

X57. ;Lavan las tablas de picar las carnes con cada uso?
1.8i
2.No

X58. ;Se sirven jugos a los nifios?
1. S1.
2. No.

X509, ;Utilizan agua filtrada, o de botellon para preparar los jugos?
1. 81
2.No.

3. No aplica (no preparan jugos)

X60. ;Se aobserva si lavan las verduras y hortalizas con agua tratada (filtrada, con cloro)?
1.8i

2.No

3. No aplica (no sirven verduras m hortalizas crudas)

X61.- Protozoarios intestinales; X62.- Helmintos intestinales

NOTA: UNA VEZ TERMINADA LA INSPECCION, ACERQUESE A LA DIRECCION PARA
AGRADECER POR SU COLABORACION. RECUERDELE A TODOS QUE SE
REALIZARAN SESIONES EDUCATIVAS Y ENTREVISTAS A LOS REPRESENTANTES,
RELACIONADAS CON EL TRABAJO DE INVESTIGACION QUE SE ESTA REALIZANDO.

“Vigilando la Salud de Todas y Tedos”
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ANEXO D

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Cédula de
Identidad: y domiciliado en la jurisdiccion del municipio:

del estado: , por medio del presente
documento declaro expresamente que se me ha formulado la participacion
de mi hijo(a) o]
representado(a):

_____, para ser parte del estudio titulado: “PARASITOS INTESTINALES EN
NiNOS DE PREESCOLAR “GJ MANUEL CARLOS PIAR”, MUNICIPIO
GIRARDOT, ESTADO ARAGUA, VENEZUELA 2023", trabajo de
Investigacion presentado por Br. Jorge Pernia estudiantes de la Escuela de
Bioanalisis de la Universidad de Carabobo.

Hago constar expresamente: Que la participacion es voluntaria y que se
puede abandonar dicho estudio si asi se considera necesario y, que en mi
contacto con los investigadores, me han explicado de manera precisa, amplia
y detallada los objetivos del estudio y de la encuesta que me sera realizada.

Expresamente declaro: Que doy mi consentimiento y aprobacion para
participar en la investigacion y que la informacion obtenida solo podra ser
utilizada de manera anénima por terceras personas o instituciones dedicadas
a la investigacion, incluyendo la publicacion en revistas de caracter cientifico.

En virtud de lo cual OTORGO CON MI FIRMA PERSONAL ESTE
CONSENTIMIENTO INFORMADO DE FORMA VOLUNTARIA, manifestando
mi deseo de participar en el estudio arriba mencionado, hasta que decida lo
contrario. Con la firma de este consentimiento informado, no renuncio a mis
derechos ciudadanos.

Firma del participante Fecha

Nombre del Investigador Firma
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