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INTROIIJ CCION

En Guatemala la parasitosis intestinal es un problema

-social de considerable importancia y ‘aunque ya ha si-
fidiado y tratado por eminentes profes;ona,les, por su in
éia elevada y por el variado y a veces severo cuadro sin
fico que presentan los pacientes de dicha afeccién, mere
s mayor estudio del efectuado hasta la fecha. B

hl.a Estadistica es la ciencia fundamental sobre la que se
Meualquier investigacién y la que nos da una imagen relati
problema que se desea solucionar y: cuyo estudio quiere
indizarse. Es por ello que en el presente trabajo de te-

io tenemos la intencidn de hacer un estudio exhaustivodel
I8tha de la parasitosis desde el punto de vista clinico, epi
bgico o terapéutico. - Mds bien, trataremos de obtener
acion con ayuda de estadisticas; sobre la intensidad de
ion parasitaria en cierto tipo de poblacién urbana:afec
B Nos referimos especificamente al grupo de nivel social
términos generales se considera como aceptable y co -

mente llamada clase media por su nivel cultural, higiéni-

@-conémico;

k En realidad, nos interesa saber cudl es la frecuencia a-
mada cuantitativa y cualitativa en este grupo social, ya
Estudios de esta naturaleza no son ficiles de obtener y en
bio abundan los realizados en consultorios publicos, gru -
gub-urbanos o rurales en donde el problema, por razones
#as, es de mayor cuantia, - De esta manera, consideramos
8 contribuyendo al conocimiento del problema y al logro de
lucion de esta calamidad que afecta no sélo a nuestro

8rsino a la mayoria de los del globo. '

1 :

. Estadisticas efectuadas en nuestro pafs en el afio de 1953
Rortaron un indice de mortalidad de 188, 1 para la poblacién
i1, 1o que representa 5733 defunciones anuales imputablesa
Sstaciones por helmintos. No se incluyen en estas cifras

Biollecimientos causados por otras parasitosis intestinales,
b las ocasionadas por protozoos. Estas cifras se hanman

‘_—ﬁﬁﬂ




MATERIAL Y METODOS

Los datos necesarios para la realizacion del presente
p.ihajo, han sido obtenidos de los récords individuales del ar

.o de un Médico Pediatra privado que ejerce en esta capltal

dbs, para 2235 millones, de poblacién total. La incidencigi
lativa de cada una de las parasitosis, se clasifica asi: ‘ Para el estudio estadfstico fueron revisados 1957 ré-

A diasi 650 mill perds clinicos, que dividimos inicialmente en dos grupos:
scaridiasis ..........c.. millones

Necatoriasis «...oc..... 450 millones
Tricocefaliasis ........ 350 millones
Oxiuriasis ............. 200 millones
Strongyloidiasis ........ 32 millones

)’ ‘Pacientes a los que les fue practicado examen de heces.
D) Pacientes a los que no se les practico examen-de heces.

- Sirve de ibase para nuestro estudio, por ser el ﬁmcvﬂe
. literés, el primer grupo que se ha subdividido en:
Estas cifras astrondmicas, nos convencen que estdiye i
blema debe ser abordado con mayor intensidad; bajo todog
angulos posibles, en forma sistemdtica, enérgica e ininte§
pida para tratar de encontrarle una solucién. Nuestros mg
tos esfuerzos encaminados a este objetivo, muestran el pii$
sito que perseguimos en este trabajo presentado a vuestra " 5

lustre consideraci6n. - ' En relacién con estos Gltimos, se efectu6 el estudio es
fadistico de los diferentes helmintiasis, que afectan mds fre-
fuentemente a nuestra poblacion urbana de la clase media.

‘a) Aquellos que presentaron resultados negativos en uno
o varios exdmenes de heces. i

b) Aquellos cuyos exdmenes de heces presentaron resul-
tados positivos.

Por ser este trabajo, relacionado exclusivamente con
‘-'ﬁ_ehnimiasis infantil, Gnicamente fueron tomados para mate
¥ de estudio, los récords correspondientes a nifios de* am-
g sexos, cuyas edades oscilan entre 0 y 12 afios. '

e El grupo de nifios estudiados, pertenece en general a
- Elase media, en su mayoria proceden de la capital, pero
*to niimero tiene procedencia de distintos departamentos.
Eeneral, la posicién econdmica y cultural de\las familias
fCeptable,

) La totalidad de pacientes son calzados y casi todos tie
‘7‘9 enos hdbitos higiénicos, con un nivel educacional supe -
g Comparado con la poblacién que asiste a Centros de Be -

k°Icia tales como hospitales, consultorios, guarderias,etc.




Este dato lo ponemos en relieve,para los resultados estadistlos hogares.

cos posteriores, los que trataremos de comparar, .
- d Por todo lo anteriormente expuesto, es de suponer que

¢l grupo de casos estudiados, las probabilidades de conta -

Dichos nifios proceden en general; de familias que habj
pacion debieran ser escasas.

tan en casas particulares y apartamientos exclusivamente fj
miliares, ya sean en propiedad o en renta. Las viviendas sg
de suelo cementado, techo machihembrado o terraza y cuyoef.

tado de limpieza se mantiene satisfactoriamente, Debemos tfp en cuenta unicamente el grupo de pacientes a los qlledo les
mar en cuenta, que algunos tienen animales domésticos, pey , practicado uno o varios examenes de heces; agrupandose

el contacto entre éstos y los seres humanos es ocasional.  ftos, en casos con resultados positivos y negativos.

Como se dijo, del total de récords revisadas, se toma-

- En el grupo de casos positivos, se hizo una nueva clasifi

Los padres de esos chicos por lo general; son persona P ; .
cién basada en el tipo de pardsito intestinal infestante.

conscientes del peligro y de los efectos nocivos de la falta
higiene en el vivir, vestir y comer, y como es natural , tam-

bién del contacto con objetos,que a su juicio pueden estar su Se hizo un estudio global de la frecuencia por edades vy
cios o contaminados. Hocedencia de todo el grupo.

Los sub-grupos por tipo de pardsito, también fueron es-

La mayoria, tiene el cuidado de hacer reconocer a sug P
' Hiados estadisticamente, relacionindolos a edad y proceden-

nifios periédicamente por su médico, factor que tomamos ef
cuenta para poner en relieve el grado de atencién para sus nif
fios, y el nivel educacional de tales familias. ‘

Como dato complementario se hizo un estudio de los que

. Con referencia a la alimentacién, ponemos en evidenciféTon o no sometidos a tratamiento especifico.

que el régimen dietético es cuidadosamente escogido y prepa

rado; generalmente con alimentos cocidos, leche hervida, le§ Los que recibieron tratamiento, fueron clasificados por

gumbres bien lavadas, uso de agua potable en casi todos Jo&ecuencia segiin el medicamento administrado. No se preten

casos, sino en la totalidad de ellos, y consumo de agua filtygPor esta informacién dar datos concretos respecto a efecti
da o hervida. Mad terapéutica. Sin embargo, fueron revisados aquellosca
- 1S que después del tratamiento, tuvieron control del examen
 heces, los cuales, en pocos casos dieron algin dato utiliza

En todas las viviendas existen inodoros; en donde se
practican las reglas higiénicas del caso, tal como el uso
papel higiénico, lavado de manos, etc. A los nifios selescajy
bia y lava la ropa con la frecuencia necesaria que cada caso
en particular amerite,

El cuadro clinico que presentaba cada uno de los pacien-
S estudiados, no fue tomado en cuenta para el presente traba

El grupo que por su edad es escolar; asiste a centros g&
‘ Para terminar, hacemos notar que el total de casos es-

ducativos, generalmente privados, en donde se reafirman ¥ c , . de Novi
practican las normas higiénicas aprendidas y realizadas ef » Comprendidos en el lapso de tiempo que abarca e Noviem
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bre de 1947 a Junio de 1958 es decir apronmadamente 10 ESTUDIO ESTADISTICO

ﬁOS.

: Durante el tiempo comprendido entre Noviembre de

Los exdmenes coprolégicos fueron practmados por‘ 47 y Junio de 1958, fueron practicados un total de 655 exime
ferentes laboratorios clinicos privados. s coprolégicos dentro de un total de 1957 nifios examinados.
(o estdn incluidos los exdmenes coproparasitoscopicos reali-
dos como controles posteriores a uno o varios tratamientos
ntiparasitarios..

De esto, deducimos que a un 33. 41% de los nifios exa-
inados, les fue practicado examen de heces o sea que de ca-
3 nifios vistos a uno le fue practicado dicho examen. (Cua -
o No. 1).

Total de nifios examinados ....... 1957
Sin examen de heces ............ 1302
Con examen de heces ........... 655 (33.41%)

d ;. Como ya se dijo, tomamos para el presente trabajo G-
'camente los 655 nifios a quienes les fue practicado examen
e heces, subdividiéndolos en dos grandes grupos:

1) Negativos : 318
o .2) Positivos : 337

. Pero realmente el nimero de infestaciones fue mayor,
a que 29 casos tuvieron infestaciones miltiples, lo que hace
n'total de 366 casos.

) Dentro de los 366 resultados positivos, incluimos todo
Po de parasitosis, asi como infestaciones por un solo pardsi
0, dobles o miltiples.

" De esto deducimos, que de un total de 655 nifios exami
ados coprolégicamente, el 51.45% padece de parasitismo in-
Stinal, o sea que por cada nifio no infestado corresponde uno
Tasitado.




LCon relacion a edades, los 655 casos estudiados estabay
comprendidos dentro de un limite inferior que fue de 0 - 1V
meses y uno superior que fue de 11 - 12 afios, hablendoSe ob

tenido las c1fras siguientes: (Cuadro No. 2).

0
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24

36

48

[« BRV RN I B NN )]
O oP PP PP R

1
11

Las edades anotadas, corresponden a la fecha en que fy
practicado el examen-cro;po‘toglco por primera vez, encontraf
dose mayor nimero de nifios comprendidos de 0 - 11 mesesji '
siguiendo en frecuencia de 11 a 23 meses. lLa razén de estaff:
diferencia se debe a que los nifios pequefios se les manda
cer coprocultivo como examen de rutina en las diarreas, afef
ciones comunes a esta edad, y el laboratorio hace: sistematid
mente el examen copreparasitoscopico, aunque no se solicitg

11 meses
23 meses
35 meses

47 meses .

5 afios -

6 afios
7 afios
8 afios
"9 afios
10 afios’
11 afios

12 afios
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43
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19
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€asos
casos
casos:
cas0s

-Caso0s

casos
casos
casos: '

.casos '

casos
casos
casos

Departamento de Izabal ..... 10 casos
Departamento de El Progreso 9 casos
Departamento de Chimaltenango 8 casos
Departamento de Baja Verapaz §casos
Departamento de Chiquimula 8 cagos
‘Departamento Sacatepéquez .. 8 casos
Departamento Huehuetenango 7 casos
Departamento Alta Verapaz .. 6 casos
Departamento de Zacapa ..... 5 casos
Departamento Santa Rosa .. .. 4 casos
Departamento Jalapa ........ 2 casos

Departamento Petén ...... ... lcaso
Departamento Solold ... .. ... lcaso
Departamento Quiché ........ 3 casos
Departamento Jutiapa ..... ... 3casos

‘Es interesante hacer notar que un 68, 55% de los nifios

departamentos de Escumtla Suclntepéquez y San Marcos.
fbr Mapa No. 1.

- El grupo incluido en el departamento de Guatemala fue

: @tado en forma distinta de los procedentes de la capital, ya

e aquellos residian en municipios de dicho departamento cer
BNos o lejanos de ésta.

. Estos casos estudiados, correlaciondndolos a su proce@

dencia, fueron clasificados por departamentos de la repubh 4

habiéndose encontrado las cifras siguientes:.

Capitaloc..c-ooloc.oo.qoo.-

-Departamento de Guatemala.. ../

. Departamento de Escuintla ,.

sDepartamento de Suchitepéquez

Departamento de San Marcos
Departamento de Retalhuleu. .
Departamento de Quezaltenango 11 casos

. 469 casos
«1/7.casos’

=, 49 casos
30 casos
18 casos
16 casos
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. ESTUDIO ESTADISTICO DE TOTAL DE CASOS

PROCEDENCIA DE PACIENTES EXAMINADOS
POSITIVOS

e " Hecho el estudio estadigtico del total de casos tomados
B cuenta para el presente trabajo, procederemos a clasificar
Fhiotal de casos con examen coproldgico positivo.

- 7]

1. Infestacién Parasitaria:

"}\ k . De los 366 casos parasitados, fueron tabuladoé ségﬁn
clase de pardsito intestinal que cada nifio hospedaba,y los

jsos positivos fueron clasificados en la siguiente forma:

Porcentaje sobre 655 nifios

gearis Lumbriceides. . 132 casos 19.29 %
frichuria Trichura .... 131 casos 19.15%

Giardia Lamblia ....... 36 casos 5.26.%
ffricomonas Intestinal... 33 casos 4,82 %
imebas .............. 12 casos 1.75%

¥ E ..  6casos 0.87%
lenias .............. " 7 casos 1.02.%
Pfrongyloides Stercorales 2 casos 0.29%
Pxiurus Vermicularis. . 3 casos 0.44 %
Chilomastix Mesnili ... 4 casos 0.58 %

1 Es de notar que entre los anteriores, 29 casos tenfan
Wifestaciones miltiples, lo que hace que la cifra real de nifios
mea de 337. '

) Vemos que la frecuencia de infestaciones por Ascaris

Lumbricoides y Trichuris Trichura van a la cabeza de las pa-
gitosis en el grupo de nifios por nosotros estudiado, hacien-
total de 263 casos en conjunto o un 38, 44%. Comparado
un grupo de casos estudiado de 21, 934 personas de toda e-
en Sanidad Piblica en 1953 el resultado de esa encuesta

a- i”"—‘ r s * . .
Cada punto representa un caso. ftde 54 45% para los dos tipos de pardsitos mencionados.
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B 'Tenemos que el 47, 54% de los casos procedentes de laca
esta clase de helmintos (tricocéfalos y dscaris) es menos el padecen parasitosis intestinal, siguiendo en frecuencia los
grupo examinado por nosotros y también encontramos un pofgedentes de Escuintla, (Ver mapa No. 2).

centaje menor para las otras parasitosis, comparando amholik®
encuestas. (Ver Grifica No. 1). ¥ Enambos mapas inicamente fueron anotados los 5 depar

e k entos de la repﬁblica., de donde proced.fan la mayoria de los
2. Procedencia:

dEa, Los departamentos restantes fueron oinitidos ya que por
positivos, fueron clas1f1cados segun su procedenc1a, por defiimero limitado, nos darfan apreciacién errénea del grado
tamentos de la repiblica, sin tomar en cuenta si viven en . i cidencia,
cabecera departamental, en municipios o en fincas, y obtu \‘ .

3. Edad:

mos las siguientes cifras:
Porcentaje sobre 6551k Las edades de los casos fueron tomados con relaciéon a
~Wlecha en que fue obtenido el primer examen coproldgico po-

3

108,

c R hy a T
Departamento Guatemala ..... 227 33.19%. ¥ Z:.)l’o: Z,?:;e;:; gigk‘;:gess’q;:g:gio;tenondad ravieron e
Departamento Escuintla ..... 33 - 4.82%
Departamento Retalhuleu ..... 9 L 32 % 8 0 a llmesesS .......c.. . 18 casos
Departamento Suchitepéquez .. 19 2.78 % o 12 2 23 MeSES vecevsesns 35 casos
Departamento San Marcos .... 14 2.05%.. 24 2 35 MESeS ....... . 37 casos
Departamento Baja Verapaz.... 5 0.73 % 36 a 47 MESES ...vunvn. .. 35 casos
Departamento Alta Verapaz ... 4 ©.0.58 % 48 2 5AHOS & cvvnrnrnns 24 casos
Departamento Zacapa ....... 2 0.29 % 5 8 O6BFOS  ovveevenes 28 casos
Departamento Chiquimula . 7 1.02 % 6 8 7 A0S  .eevvonves 42 casos
Departamento Sacatepequez 8 1.17 % 7 a 8afios ..... e 27 casos
Departamento Chlmaltenango . 3 0.44 % 8 4 QA0S vevevvenns 33 casos
Departamento Quezaltenango . 6 0.88 % 9 a 10afI0S  eeveeenees 26 casos
Departamento El Progreso ... 8 1.17% 10 & 11 8fi0S  vvveveenes 18 casos .
Departamento Jalapa ........ 2 0.29% 11 2 128f08  sevvevenss 23 casos
Departamento Santa Rosa .... 4 0.58 %
Departamento Iza.bal‘. ceeeenae 5 0.73 % Como se dijo anteriormente, los nifios de 0 - 11 meses,
Departamento Qu.1che Ceaeeaes 2 0.29% [BTon examinados coprolégicamente con el objeto de investi -
Departamento Jutiapa ........ 3 0.44 % ¥ la posible existencia de diarrea infecciosa por lo que se
Departamento Hue’huetenango . 2 0.29% Roticd coprocultivo pero es rutina de nuestro laboratorio
Departamento Petén ........ . 1 0.07 % {WActicar coproparasitoscopia simultineamente.
Departamento Solold ......... 1 0.07 % |
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En este grupo encontramos que de 114 casos examipg
dos se encontraron 18 casos positivos, o sea 15 %. INCIDENCIA DE PARASITOSIS INTESTINALES

Esto puede ser un argumento para practicar examen|
proparasitoscépico ain en nifios pequefios.

“ o o $2d2 punto representa un caso,




GRAFICA COMPARATIVA DE LOS CASOS ESTUDIADOS Y LOS PARASITADOS SEGUN LA EDAD

e los 655 casos tomados en cuenta para el presente tra ‘
19. 29% estaba infestado por Ascaris Lumbricoides. d

.el total de casos positivos, (366) resultaron infestados
taris Lumbricoides 132, lo que corresponde a un 33. 06% J
nfestacmnes. De estos 84 procedlan de la capltal lo |

tre 3 y 4 afios, ha,blendose obtemdo un 12.87%, lo que
e a 17 nifios, siguiendo en frecuencia de 1 a 2 afios con
12% correspondiendo a 16 nifios; de 2a 3 anos corres -

ndo a 14 nifios o un total de 10. 60% y de 8 a 9 afios con
ra 1gua1 a la anterior.

i 1 i L 1 1 1 i - I
o-11 12,23 24.35  36.47 ﬁs 5-6 6-7 7-8  8-9  9-10 10-11 11-12
meses o8 .
Y= == =% Total de casos estudiados

s Canos parositados

De estos 132 casos estaban infestados sélo por Ascaris
dricoides 91 casos o sea el 68.93%; padecian infestacion
31 casos, correspondiendo a 23. 50% v el 7.57% restante,
sponde a 10 casos de infestacién trlple°

GRAFICA COMPARATIVA DE LA ENCUESTA REALIZADA EN 1953, POR SANIDAD PUBLICA, Y LA
50 NUESTRA.

Infestaciones dobles por Ascaris asociados con otra cla-
parisitos, correspondian a las siguientes combinaciones:

: s Lumbricoides asociados a:

Tricocéfalos ......ecveoeseesss. 24 casos
jagpCardia Lamblia ...unvnenennnnns 2 casos
hopsHlimenolepis ....ooiieoiiinnn. 2 casos
£ LTICOMONas ...cevvvvneaneonss 2 casos
W Uncinaria 1 caso

g €staciones masivas:

AL T.T.

aTricocéfalos y tricomonas ...... 3 casos
Tricocéfalos y Uncinaria ....... 2 casos
Tricocéfalos e Himenolepis ..... 2 casos

. Nuestra encuesta de clientela privada en 655 cosos.
[7] Encuesta realizaca en Sanidad Publica en 1953, scbre 21,934 pacientes de toda edad.




de Ascaris Lumbricoides y Trichuris Trichura y la menogj
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Tricocéfalos y Taenia Saginata .... 1caso
Tricocéfalos y Giardias Lamblia... 1 caso
Tricocéfalos, tricomonasy

strongyloides .............. 1lcaso

Como podemos ver, la asociacién mis frecuente fif P
cuente es la de Ascaris con Uncinaria, Asimismo; enconf
mos que en el total de infestaciones miiltiples, en ningunof
los 10 casos estudiados falté el Trichuris Trichura como |
de los componentes de las distintas combinaciones, habien
sido de éstas, la mds frecuente con tricomonas y las meng
frecuentes con Taenia Saginata y Giardias Lamblia,

-

fio arroja una c

... De los 132 casos infestados por Ascaris Lumbricof
8 no recibieron tratamiento especifico, por razones que ng
demos considerar. En los 124 restantes, fueron empleadg
ferentes medicamentos especificos para el tratamiento, qug
sertamos como dato complementario, sin pretender sacarf '
clusiones al respecto, ya que eso ameritaria un estudio ag

Por orden de frecuencia fueron empleados:

Aceite de Quenopodio ..s.eeecnines
Ascaphen ......ceeveeeurencccnes
Bryrel ....cociiiiiiininetecnncens
Velardon ......covveeencnceanees
Hetrazan ........civeeceevnnnens
Antihelmintico Bayer .............
Telmid cesicecrsanssssrnrsans s
Perin ... .. viineioienreineensnn
Bepermina .....cccoivevnresnnnnn
Arpezine .....iicieisniecneinnns
Proctil ....civvivniinnnncicnnnnn,

Total de casos tratados

i Negativos .......... 31 casos

OSItivos vcveiooase 14 casos

ifra de 36,06% de las infestaciones.

19

& Del total de pacientes tratados (124) les fue practicado
men coproldgico de control a 45 de ellos con los resulta -

W 2 que inicamente se pudo comprobar la efectividad de tra-
smiento en 31 de los 45 casos controlados, o sea el 67%.

; Si comparamos n,ﬁiestros resultados, con los obtenidos

ki el estudio realizado en Sanidad en 1953, vemos que el por-

o {L,paje de Ascaris es de 42.20%, en tanto que en nuestro estu
H
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De los casos estudiados, encontramos que el 60.30% pre

. CASOS DE INFESTACION POR TRICHURIS TRICHURA

Los casos de Tricocefaliasis Intestinal ocupan el segUllE ionto tenia infestacién doble y el 11, 45% restante, infesta
do lugar entre las helmintiasis encontradas por nosotros. Ef ' '
fecto 19,:15% de los casos estudiados presentaban infestacig
por Trichuris Trichura,

I De las infestacicuaes dobles, la combinacion méas frecueg
con Ascaris Lumbricoides, siguiendo la producida . por
®omonas,y con Giardias Lamblias en tercer lugar. Otros
BMasitos encontrados en este grupo, fueron Uncinaria en dos

Corresponde a este grupo, un total de 131 casos, lo g
es igual a un 35.76% del total de casos parasitados. Compd
do con los casos infestados por Ascaris Lunbricoides, vem
que el nimero es muy semejante entre ambas parasitosis
nuestro estudio. , i De las infestaciones miltiples, asociacion con Ascaris

De este niimero tinicamente procedian de la capital 6338¥. o +is en segundo lugar,
sos, lo que corresponde a un 48.09%, siguiendo en frecueng '
los departamentos de Escuintla con un 9. 92%, Suchitepéques
con el 8.40% y San Marcos con el 7. 63%. El resto estaba 1
partido en otros 15 departamentos sin pasar, en ninguno de

el resto fue tratado, en orden de frecuencia con:

llos, del 5%. Hexil resorcinol (tomado 6 por enema) 42 casos
Leche de Higuer6n ........ cecoesess 38 casos

Comparativamente con el grupo anterior, el nimero | 1748 ..iiiiieenn. ceveosniasasses. 16 casos
casos procedentes de los departamentos es mayor en el que| Ditiazanine ....... cevereonneons ... 15 casos

hora nos ocupa. o
B En el resto, se empleé Timol, Quenopodio, Ascaphen,
La edad mds frecuentemente encontrada fue también Sezine y Perin, por infestacién doble o miltiple.
los 3 a los 4 afios aunque en menor proporcién, comparado
grupo anterior, ya que linicamente le corresponde un 16, 7%
le siguen en frecuencia la edad comprendida entre los 6y 7§
fios con un 14.50% y luego la de 5 a 6 afios y 6 a 7 afios, abd

cando el 11.45% cada una de ellas.

- Del total de estos casos a 48 les fue practicado control
glexamen de heces, de los cuales fueron:

Negativos .vvvveeeonnn. 32
, PoSitivos v.v.vunneanns 16

Las edades limites obtenidas fueron: la minima, un j§
fio de 29 dias y otro de un mes que mostraron tricocéfalos
examen de heces, o sea,de la comprendida dentro de los 0
los 11 meses inicamente dos casos 6 el 1.53% y la mayor d
los 11 a los 12 afios con un total de 6 casos representando
4.58%.

N .«De suerte que la efectividad del tratamiento indicado se
iF Comprobar en el 66.66% 6 sea que curaron 32 en 48 pa -
jes controlados.

R A los 83 restantes no se les practico examen coprologi-
s control.

-
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Si nuevamente comparamos los resultados: dbtenidog CASOS INFESTADOS POR GIARDIA LAMBLIA ‘M‘w

nuestro grupo, con los del Laboratorio de Parasitologfa def
nidad Piiblica en 1953, vemos que en nuestro grupo la tricg
faliasis es aproximadamente tres veces mayor, ya que en g
estudio se obtuvo el 12, 25% de infestaciones por este pardg
y nuestros resultados dan 35.76% de los casos infestados.

El tercer lugar de las helmintiasis fue ocupado por el
B0 infestado por Giardia Lamblia, habiéndose obtenido un
1 de 36 casos, o sea el 5. 26% del total de casos estudiados. “‘
Boorcentaje relativo comparado con los otros pardsitos es J
9.85% del total que presentaron examen coprologico positi ;

Si comparamos esta incidencia con los grupos de para- Hw'
o ) ° o ‘ E

sis anteriormente descritos, observamos que la frecuencia 1

proximadamente tres veces y medio memnor.

El 72. 22% de estos pacientes procedian de la capital,re
sentando un total de 26 casos. Le siguen en frecuencia,los
cedentes de Sacatepkquez con 3 casos .33%) y los del Pro
con 2 casos (5.55%); el resto procedian de Solol4, Hue-

nango, Suchitepéquez, Chiquimula y Escuintla, siendo un
ente por cada departamento (2. 78%).

. Fue entre los pacientes procedentes de la capital, don-
se encontrd la mayor incidencia, comparada a las otras hel
asis hasta ahora estudiadas.

‘Siete casos, el mayor niimero observado, corresponde
@los comprendidos entre 24 y 35 meses, siguiendo en frecuen

1a2afi0S ...c0cecoocvecosaccs 4 casos
3a4afi0S cvvevecon cececancns 4 casos
6a7afi0S covicinnns SR .. - 4casos
78 8afi0S ..00ecceescconscace 4 casos

1 La edad limite inferior observada en este grupo fue de
geses y la mayor la comprendida entre los 10'y los 11 afios.

% Podemos observar que el 50% de los casos estudiados
RFesponden a nifios menores de 5 afios. De estos 18 pacien-
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tes, 12 estaban comprendidos entre los 0 a los 3 afios. i

Veintidos pacientes (61. 11%) del grupo, se encontrahs
festados Unicamente por Giardia Lamblia, once fueron comy
bados con infestacion doble (30.56%), siendo la asociacién g
frecuente con tricomonsas, en segundo lugar con Tricocéfalg
y la menos frecuente con Ameba Coli y Chilomastix Mesnilj

Los tres casos restantes, fueron de infestaciones mi
ples (8.33%). En orden de frecuencia fueron obtenidos las &
ciaciones: Ascaris-tricocéfalos y Tricocéfalos-tricomonag

: IHO

De los 36 casos comprendidos en este grupo, 30 pacig
tes recibieron tratamiento especifico, empleando en la totaf
dad de ellos Aralen. Los 6 casos restantes no fueron tratag

Diez casos tuvieron un control de heces poster1orme,
obteniendo como resultado 6 examenes negativos y 4 positiy
(60% de efectividad). . Del total cinco tuvieron un segundo cg
trol y todos fueron negativos.
; T

Si volvemos a comparar nuestros resultados con los ¢
tenidos del grupo de Sanidad Pablica, vemos que la frecuend
de la Giardiasis es la mitad de la encontrada por ellos, ya {
en sus estadisticas el 18, 83% de los parasitados correspong

a los pacientes infestados por Giardia Lamblia y nosotros f

i

contramos el 9. 83% de las infestaciones. Silto

;' CASOS INFESTADOQOS POR TRICOMONAS HOMINIS -

Del total de 655 casos estudiados, 33 estgi)an infestados

B Tricomonas Hominis, o sea el 4, 85%.

) Del total de casos positivos el porcentaje era de 9.01%,
fhiendo con bastante aproximacién a la frecuenc1a del grupo

Procedencia. En este grupo, fue observado que el 78,79%

Reedian de la ciudad de Guatemala, el 6,06% de Escuintla y

rcentaje semejante de Jutiapa. Los 3 casos restantes, e-
entes al 9, 12% procedian de BaJa Verapaz, Suchitepéquez

| Progreso.

. De las parasitosis infantiles estudiadas, ésta fue de la
Jproporcionalmente mayor niimero de casos procedian dela

- Edad: De los 3 afios a los 4 afios se obsetvaron 6 casos,
0 esta]amasfrecuentemente encontrada‘en este grupo.

th .
, La edad limite inferior fue la de un paclente de un mes
ad y la superior de 12 afios, observando 2 casos para ca-

- de estos grupos. - El 48. 48% de los casos estaban com -
idos de los 0 a los 5 afios y el 51. 51% de los 5 afios a tos
08, : .

,‘. .In&_ma El 39.39% del total de casos presentaba in-
gPcion Gnicamente por Tricomonas Hominis;

Se observé infestacién asociada a otro tipo de paras1to
f;‘ ‘42 42% de los casos, siendo la més frecuente con Trichu

fimenolepis Nana.,

ﬁlfestacién miltiple fue observada en el 18, 18% de los
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cuales en ninguna de las diferentes combinaciones falt6 el §
churis Trichura como factor constitutivo, siendo la asociag
con Ascaris Lumbircoides la comb1nac1on mds frecuente c
tercer asociado.

OTRAS PARASITOSIS : ?\‘1‘

. ' o i
Dentro de este grupo,se incluyeron aquellag parasito N
%me fueron encontradas en nimero. proporcionalmente me- “‘;i"
B, ue las anteriores. Las diversas infestaciones parasita - i
¥ corresponden por orden de frecuencia a:

; Tratamiento. De los 33 casos 4 no recibieron tra
miento especifico. Los 29 casos restantes fueron tratadog ,‘
H“ oxrden de frecuencia con: Infestaciones por Amebas: : - ‘ o “@”

Diyodoquin e, 19 casos

.. De los 655 nifios estudiados 12 se encontraron infes‘ta-*- y

- Cabarsone ............. 2 casos B por amebas, o sea el 1.75% de éstos padecia infestacion WM

Wintodon ......... ceen 2 casos . Ameba Hystolitica. S : “““ﬂ
Thritheon .......c.veen. 2 casos “hH ‘

Ditiazanine ......cceee. 2 casos g El'porcentaje relativo de infestacion por diferentes cla \“

Aralen ........... ceees 1 caso de amebas, era el 3.27% respecto al total de infestaciones “\

Pontalin ...... 1 caso |

i
sitarias. |

| El 91‘ 66% de estos casos procedian de la capital, . el . |
0 sea un caso procedla de Escuintla, \

Control. Del total de pacientes, a 11 se les practig
control posteriormente de los cuales 6 resultaron negativog
5 positivos. Aproximadamente 60% de efectividad.

Las edades méis frecuentemente observadas fueron las
Whiprendidas dentro de los 3-4 afios y de 6-7, siendo tres ca-
para cada grupo.

Dos casos tuvieron un segundo control; siendo amby
negatlvos.

La frecuencia de parasitados por Tricomona Homin
fue aproximadamente igual en nuestros casos que la enconf
da en 1953 en el grupo de Sanidad Piblica, ya que ellos rep

bt De los 12 casos estudiados segin el tipo de ameba  se
fliden asi: ’

taron Ginicamente el 7% de infestaciones. Ameba HySstolftica v.v.s.eu.s 7 casos
Ameba Coli ....cvvveceronss 4 casos

i ¢ lodo Ameba Buttschﬂh cessoos 1caso .
i .

' Cuatro de estos pac1entes no re01b1eron tratamiento an
Einebiano, los infestados por formas no patdgenas. Los 8 ca
stantes recibieron como tratamiento, por orden de fre-
Encia; R o

L Doyoquin ......eovvecneens. 4 casos

£ Carbarsone ivic.eeeeioooesns 2 casos_

D Wintodon .....sce0ce0enenes 2 casos




} realizada en Sanidad Piblica durante el afio de 1953, ya
llos encontraron un 4.25% de infestaciones por Himenole-
hna y un 2, 93% para Taenia Saginata.

Fueron controlados posteriormente inicamente dos d
sos, ambos con resultado negativo.

En el estudio de Sanidad la incidencia relativa de infd
cién por Ameba Hystolitica fue de 5.22% en tanto que en e}
nuestro fue de 1.85%.

‘Infestaciones por Uncinaria:

| La incidencia de Uncinariasis en el grupo por nosotros
Mado fue considerablemente bajo (0.87%). l?.ncontramos

| 1 de 6 casos infestados por Necator Amerlcanu§, de lo§

P: solamente uno era hospedero de Necatox" Americanus u-

hente; 3 padecian infestacién doble y 2 miltiple. En tota..l

. 63% de los casos parasitados lo era por Necator Amen—

Infestaciones por Taenias;

Padecian infestacién por Taenias 7 casos del total eng
trado, lo que corresponde a 1.91% de infestaciones yal l.@§
de los 655 casos estudiados.

Unicamente dos padecian infestacién simple, dos casf

tenian parasitosis doble y tres miltiple. . De ellos 3 procedian del departamento de Guatemala, 2

$5cuintla y 1 de Suchitepéquez.
Procedentes de la capital encontramos 5 casos; uno pj :

cia. de Escuintla y otro de Chimaltenango. ; El limite inferior de edad de los pacientes incluidos en

g orupo, correspondid a un nifio de 18 meses. El maéaximo
a.. fue de 12 aﬂbs, siendo un caso; los 3 pacientes restan

- De estos pacientes se encontraron infestados por: , ) °
‘ Borrespondian a 3-4 y 6 afios.
Himenolepis Nana: 5 correspondientes al 1. 36% del total dd ] I

’ feStacionlzzs ’ b Recibieron tratamiento 5 casos, del total observado, en
iente forma: -

Taenia Saginata: 2 correspondientes al 0, 54% del total de

i i 3 casos
festaciones.. Timol ...eeceeess

Bepermina .............. 1 caso
| - Diti i 1 caso
Los siete casos fueron tratados en la forma siguienteg .Ditiazanine ...... :

L
/

. : o T rior.
Los de Taenia Saginata con Aralen y Eliminol; y los Ninguno de ellos tuvo control coprologico-posterio

i ) . A A il ‘ , -

II-IIi Iizenolepm Nana con Quenopodio, Hexil resorcinol y Diti  Comparativamente con la encuesta de Sanidad Pdblica ve
. Blque 1a incidencia de esta parasitosis en nuestro grupo es

E°s menor, ya que en el de ellos le corresponde el 3. 72%

Posteriormente fueron controlados coproldgicamente! . -
R ¢ Infestaciones observadas.

casos, resultando positivos. '

En nuestro grupo, la incidencia de este tipo de parasi
sis fue considerablemente menor que el encontrado en la ef
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" La totalidad de casos procedian de la capital y estaban
o endidos dentro de los 0-3 afios, habiéndose observado 1
3 meses, 1 de 16 meses y el otro de 30 meses. '

Infestacién por Chilomastix Mesnili:

Del total de casos estudiados en el presente trabajg
0.58% se-encontraron infestados por Chilomastix Mesnili, De ellos 2 fueron tratados: uno con Meroxyl y el otro

érin. Ninguno de los casos se les practico examen de he

Un nimero semejante de casos que el anterior se ¢ e control.
probo infestado por este pardsito. intestinal, ya que fueronf
contrados 4 infestaciones. por Chilomastix correspondiénd}

-1,09% del total de infestaciones.

_ En nuestro grupo, la incidencia de esta parasitosis fue
i camente la misma de la del grupo estudiado en Sanidad
' o r ca, ya que ésta da el 0. 40% como infestado.
De ellos el 50% (2 casos) fue observado como huésg T .
exclusivamente de Chilomastix y el otro 50% presentaba inj
tacion doble.

Infestacion por Strongyloides Stercoralis:

. De las para31t051s estudiadas en nuestro grupo, es la

; j,da por Strongyloides Stercoralis la que ocupa el dltimo

B: en frecuencia. Unicamente observamos dos casos (0.29%)
o s procedentes de la capital, siendo el:menor de ellos de 3
y el mayor de 5 afios. Ambos estaban asociados a otra ‘

aci6én parasitologica.

Procéedian de la capital 3 casos y el otro de El Prog
S0. ‘

<.~ La:edad limite inferior encontrada fue de 15 meseg
.caso) y la mayor de 3 afios (2 casos).- El otro nifio tenia 2

~ 7.meses de edad.
A ninguno de los dos casos se les instituy6 tratamiento

Recibieron tratamiento 3 casos con: ’fico ni se practicaron controles posteriores.

En la encuesta realizada en Sanidad Piblica en 1953 le
espondlo a esta parasitosis el 0. 05%. En comparacién al
"G trado por nosotros (0.54%) es mucho menor en aquel gru
B pacientes.

- Diyodoquil «cvovevenancess 2 casos
Aralen .....cci000000000000 1 caso

Ninguno. fue controlado posteriormente,

Esta parasitosis fue observada ligeramente superi§
nuestro estudio con relacién a la encuesta de Sanidad PGbli
en 1953, ya que en ésta tnicamente ocupaba el 0. 37% de 13
festaciones.

"y

Infestaciones por Enterobius Vermicularis: .

Unicamente tres nifios fueron observados como ho4
deros de esta parasitosis intestinal, correspondiendo al 0
del total de infestaciones observadas,
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- CUADRO GLOBAL DE LOS RESULTADOS DE NUESTR i "
ENCUESTA i i
Total de casos Casos | % de casos Casos | % de ca wla|—lolololo|~—|lolo|lololojo|e loje|x|elo i
estudiados = |Positives| positfvos | Negativos | negativ , « ‘ !
655 366 51. 45 318 48,55 " | ealoo lao i
SN g
0 l(:l NN \
‘ L : ol—|—lololololaiolo|—|m |~ |ololojo|e|e|e |~ ‘
CUADRO DE LA INCIDENCIA ABSOLUTA Y RELATIVA: - =
DE LAS PARASITOSIS ENCONTRADAS - 23|85 8|
- » . » .
Parasitosis |Total de casos % absoluto en | % relativo en = il bl Il A
parasitados | relacidn al to | relacién a la TR ) G Y Y ) ) A Y PN g Y P g 15 1 1=y B
tal casos est. | tras parasito el bl Al
) <H|O\N oo N | I
Ascaridiasis 132 19. 29 46,06 SIS D D B el B
- R . % An jen|e
‘ i Q)
Tricocefalia 4 N : ¥ ggc:m@mw—-c\x—*—.oomom—u—qw—-o—aoo
sis 131 19.15 . . 35.76 .
t PEEIRISE
Giardiasis 36 5.26 N 9.83 ‘E BR S \'B 58 [,: 8
Tricomonia- ;";.' Rumazﬁo\\omoomml\oomﬂ*f"mwmm-—‘ﬂ
sis 33 4,82 9.01 X
B NS (v
' ] : o N[O o N~
Amebiasis 12 1.75 108,27 RN P P T P S
: 5 . g8 wIP[P|IT
R _qb,o lovel=tld | in]|~|n|mn|~|lown|xninloic|—|o|o|e
Uncinariasis 6 0.87 1. 63 AR Pl
/7]
+ O I~ [NO 10 [N || o [o = |
Taeniasis 7 1.02 1.91 ‘égg§$8°°£:9°‘°°°°°°°°
. = o ‘
i -
il Strongiloidig_ _ B Y Y (Y Y Y Y S T Y S Y I I e B Y
} sis 2 0.29 0.54 o 33535&§:§N:§§°N:
o ' O I i 1 I e S PR - P B T
" |oxiuriasis 3 0. 44 0.81 U PIS B EE S EENEE RREE
H‘ . = = ° — Q-I O \ :
3 . S |EI5I121812 |3 SRR 151 B 18 B e Rl 8| &la e
Chilomastix 4 0.58 1.09 S §ggﬁgmsmg,ggggggsu%g%%
S BT R S B N RG] 5 B
p

o
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