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1. IiHROOUCCION

El presente trabajo 88 llev6 a cabo en el

municipio de San Benito, Petén, con 108 alum-

nos de la Escuela "3 de Abril!! 9 comprendidos

entre las edades de 10 a 14 anos.

En los paises en desarrollo1 los niños de
edad escolar (de los 5 a los 15 años) integran

la tercera parte de la población. Por las
condicones socio-económicas y culturales de

estcs pueblos subdesarrollados, estos niños -
ascclaras padecen en gran frecuencia de para-
sitismo intestinal y anemia secundaria.

Motivado por lo anterior, decidí realizar

el presente trabajo con el deseo de investi--
gar la correlación que existe entre ambas en-

fermedades.

En lo personal, el presente trabajo me da

la oportunidad de aumentar mis conocimientos
en enfermedades de alta incidencia en nuestro
país Y1 a la vez, colaborar con los programas

sanitarios escolares de mi pu~blo.
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Ir. OBJETIVOS
niños de mi pueblo y, por ende, de mi
pais.

Generales:

1.1 Contribuir al estudio sobre anemia y
su correlaci6n con parasitismo in-
testinal.

2. Especlfioos:

2.1 Conooer la prevalencia de anemia en
los escolares del municipio de San
Benito, Petén.

2.2 Conocer la prevalencia de parasitis-
mo intestinal en los escoleres del
municipio de San Benito, Petén.

2.3 Conocer las diferentes clases de pa-
rásitos intestinales y la correlaci6n
de cada uno de ellos con el indice -
de anemia en dichos escolares.

2.4 Aumentar mis conocimientos en probl~
mas de Salud Nacional como lo son la
anemia y el parasitismo intestinal.

2.5 Aprender la tácnica de laboratorio -
para indice de anemia.

2.6 Aprender a reconocer al microscopio
los huevos de parásitos intestinales.

2.7 Enterarme adecuadamente de los pro-
blemas de salud que afectan aloe t

l'
,

------
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nI. JUSTIFICACION

Contribuir en la educación sanitaria de
maestros y escolares para evitar, en lo posi-
ble, la contaminaci6n parasitariae

'1
I
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IV" ¡,NTECEDENTES

En Guatemala (5, 611 7,.8, 12) Y en el Istmo
Centroamericano (9, lO, 13, 14, 15), se han re~
liz&do investigaciones tratando de establecer -
valores hsmato16gicos normales, y en algunos la
influencia del parasitismo sobre ellose

Leal, r. y Salazar, A. examinaron a 150
niños de la Provincia de San José, Costa Rica,
par~ determinar la concentración de hemoglobina,
glóbulos rojos Y el volumen de células empaca--

das. Los valores pro~edio 8ncontra~os fueron:
glóbulos rojos 4.24 millones por mm , hemoglob1
na 12.4 g Y hematocrito 39.7% para 1950, Y para

1951/ueron 4.4 millcnes de glóbulos rojos por
mm , 12.7 9 de hemoglobina Y 40.8% ,de hemato-

crito. Ellos no detectaron ninguna correlaci6n
entre los valores sangu!neos Y la incidencia de
Necator Americarus (11).

El INCAP realiz6 8valuaci6n nutricional en
Guatemala, excluyendo de este estudia al Dapar-

tamento da El ¡]8t~n, deoido a su pequeAa pObla-

ci6n y cU.fIcil aCCf3SíJe Los resultados hSiTIe.t.clu9.
gicos psra la pOblación estudiada indican que
;sagún la conC8íltraci6n cJe hemoglobina Y Ílemat.o-

Grito, la prFJvalancia de anemia 88 elevada en

las localidades por debajo de 5000 pias. La pr~
\HÜsncia general de halmintos en el área rural,
en contraste con la ciudad capital, fue relati-
vamente alta (9).

Cácer88 y Uillagrén 8studiaron 1641 mU8'8~as
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de heoes feoales de estudiantes universitarios

de los ouales 1363 eran hombres y 283 mujeres.
Se determin6 que al menos el 45% de la pobla--

ci6n estudiada presentaba alguna clase de in-

fecci6n parasitaria. De este grupo el 15¡S tu-

vo más de dos parásitos. No se encontr6 nin~
na diferencia significativa entre los resulta-
dos de parasitismo por edad y sexo (8).

Cáceres y 8ethancourt, realizaron sstudios
con 1784 estudiantes de ambos sexos comprendi-
dos entre 17 y 39 años, quedando excluidos del

estudio aquellos estudiantes que mostraron una
pato logia aguda. Ellos llegaron a las siguie~

tes conclusiones: que existe cierta prevalen-
cia de hipocromia sub-clinica que indica defi-

ciencia de hierro en la pOblaci6n guatemalteca,
los valores obtenidos en el recuento de leuco-

citos, leucograma y velocidad de sedimentaci6n
S8 sugieren como !'normales'! (7).

I

b
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1/. HIPOTESIS

Existe correlaci6n entre parásitos intestina-

les que se alimentan de sangre y anemia de tipo

microcftica hipocr6mica.
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VI. ¡''1.wTEfnAL y f'1[TODCiS

~1at.?ri8l ,

l. :~lumnos de primaria de la Escuela
;\3 de

abril~' del municipio de San Benito, Ps-
t~n.

2. Laboratorio del Hospital Nacional
Sen Benito, Pet~n.

de

3. CIInica M~dica del Hospital Nacional -
de San Benito, Pet~n, con el equipo ne
cesario para efectuar examen fisico

-
completa.

4. Se cant6 con la colabaraci6n del p~rs~
nal del labarataria del Haspital Ndcia-
nal dé San Benito, Patén.

5. Se cont6 con la colaboraci6n de loa
profesores de la Escuela "3 de ,c\brilH,
del municipio de San Benito, Pet~n~

I;1étodo.s:

,
";'0 Se le8 practic6 examen físico complete

a un total de 150 alumnos.

o~. , cada uno de estos alumnos se les

practic6:

a)

b)

Un examen de heces en fr8sco~

Un 8xar;len de harnoglobin8 j hSnlata-
Grito por sI ~6todo de Sahli y mi-
crohematocrito, respectivamente.

,
~

3. Se utiliz6 el m~todo de concentraci6n

para las muestras de heces en fresco.

4. Del Universo s8 tomó una muestra de
18 alumnos que tenIan heces positiva
para parásitos intestinales, a las que

se prectic6 clasificaci6n de anemia -
por frote directo.

5. Se tom6 un grupo control de 18 alumnas
que presentaban mueatras de hecas ne-

gativas para parásitos intestinales y

sa les efectu6 f~te directo para cla-
sificaci6n de anemia.

1,
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VII. GENERP,LID,~DES

PARASITISMO INTESTINAL:

El parasitismo intestinal se refiera a
cualquier relaci6n reciproca en la cual una

especie depende de otra. El término pará-
sito se aplica, generalmente, a un crganis

mo más débil que obtiene de otros, alimen:
tos y abrigo y aprcvecha todos lcs posibles

beneficios de la asociaci6n. La especie -
portadora, llamada huésped, puede no sufrir

efectos dañinos o verse afectada por varios

trastornos funcionales y orgánicos.

FACTORES qUE FAVORECEN LA INFECCION PARASI-
TARIA:

l. Fuente de Infecci6n:

Los parásitos llegan a sus huéspedes

susceptibles, a partir de las fuentes
primarias, por caminos muy variables.
Algunos 8610 requieren contacto dir8cto~

otros, con ciclos vitales m~8 complejos,

deben pasar por varias fases de desarro-
llo, bien sea como formas de vida libre

o en huéspedes intermediarios, antes de

resultar infectantss.

2. Modo de Transmisión:

Se lleva a cabo por contacto directo o

indirecto, alimentos, agua, tierra, tran~

-
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misores vertebrados y artr6podos, y rara

vez de madre a hijo. Las probabilidades

de infecci6n aumentan cuando anal ambien
te faltan medidas sanitarias o higiene de
grupo.

NEMATODoS INTESTINALES DEL HOMBRE:

Trichuris Triciuria:

Enfermedad: Tricuriasis, tricocefalosis.

Ciclo Vital:

El hombre es el huésped principal de Tri-
chut,is trichiuria, pero también se le ha des~

cri t6 en monos y cerdos. E species muy sems--
jantes se han encontrado an ovejas, vacas, pe

rros, conejos, ratas y ratones.
-

Los caracteres morfo16gicos de Tríchurís
Trichiuria son:

l. Una porci6n anterior alargada, que ocupa

los tres quintos, atravesada por un es6-
fago estrecho que semeja un rosario.

2. Los dos quintas posteriores, más robus--

tos, contienen el intestino y 6rganos re
productores de un solo sexo.

-

3. Semejanza en longitud del macho, que mi-
de de 30 a 45 mm y la hembra de 35 a 50
mm.
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4. Un extremo posterior, romo y redondeado en

la hembra, arrollado en el macho, con una

sola espicula y capa retr~ctil.

El n6mero de huevos producidos diariamente
por una hembra se ha oaloulado en 3000 a 10000.

Los huevos miden de 50 a 54 por 23 mioras, ti~

ne aspeoto de lim6n, con dos prominenoias pol~

res, translóoidas, semejantes a tapones. Pre-

sentan una oubierta amarillenta externa v una
transpare nte interna. Los huevos fertic izados

no muestran segmentaoi6n a la oviposici6n. El
desarrollo embrionario tiene lugar fuera del
huésped: se produce una larva infaotante en

vrimera etapa. en tres a cuatro semanas. si el
medio es favorable, o sea,- suelo tibio, hOmedo
y con sombra. Los huevos son menos ~esietBn--

tes que los de Asceris Lumbricoides a la dese-

Caci6n, calor y frío.

La infecoi6n es directa, no se requiere
hu~sped intermediario. Cuando el huevo embri~

nado es ingerido por el hombre, la larva incu-

bada esoapa de la oubierta, debilitada, en la

parte proximal del intestino delgado y pene--

tra en una vellosidad intestinal, donde perma-

nece de 3 a 10 días, oeroa de les criptas de

Lieberkuhn. Al llegar a la adolescencia des--

ciende gradualmente hasta el ciego. Mediante

una proyecci6n lanc80lar de su extremidad an-

terior puede penetrar y fijar la porci6n ante-
rior, alargada, en la muoosa intestinal del
hu~sped, de donde obtiene su nutrirIiento. Pr~

bablemente sus seoreoiones lioóen las o~lulas

r~
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vecin28 de la ~ucosa. Su longevidad quizá sea

de muchos ahas. El periodo de desarrollo, des-
de la inS8sti6n del huevo hasta el adulto en
oviposici6n, cLJbra unos 30 a 90 días.

L



Especies, Las especies en el hombre son:

l. Necetor Americanus

2. Ancylostoma duodanales

3. A ncy lostoma braziliense
(rara vez)

4. A ncy lostoma caninum

5. Acylostoma malayanum

f1orfoloqía:

14

TRICHURIS TRICHIURIA

~4
1

~ O.

.

~Enelsuelo
e 1M .

. los huevos
producen

Adultos en el ciego, el aptm- Hu~vos no fecun- embriones
dice o el intestino grueso del dados expulsados en un mes.
hombre. con las heces.

I
Maduración

1

Vuelven a la luz del
intestino y llegan al ciego

r
Las larvas penetran a las
vellosidades intestinales
( de 3 a 10 días).

~

1

Ingresan al botE

bre por la boca

a través de ali-

mentos yagua.

~J
En el intestino
delgado los hu~
vos dejna salir
larvas.

.~...
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UNCINARIAS DEL HOMBRE:

Enfermedad: Uncinariasis, anquilostomiasis, ne-

catoriasis, infecci6n por uncinari~

sis.

Los gusanos adultos son pequeños, cilíndrl
cos, fusiforme s, de color blanco grisáceo. Las

hembras miden de 9 a 13 por 0.35 a 0.6 mm¡ son
mayores qua los machos, que miden de 5 a llpor

0.3 a 0.45 mm. A. duodenales es mayor que N.

Americanus.

El gusano presanta una cutícula relativamafl

te gruesa.

Los toga nos reproductores son masculinos
simples y femeninos pares. El extremo superior
del macho tiene una bolsa ancha, trans16cida, -
membranosa, caudal, con espículas que utiliza -
para fijarse a la hembra durante la copulaci6n.
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Las prinoipales diferenoias morfo16gioas

entre las espeoies son el tamaño, la oápsula

buoal y la bolsa masoulina. La vulva está -
looalizada en la parte anterior, haoia la mi

tad del ouerpo en Neoator y es posterior e~
Anoylostoma. La espíoula oaudal de la hembra

falta en Neoator. En la oápsula buoal N. Ame
rican~s tiene un par ventral v un Par dorsal-. ,

menos conspicuo, de placas 88n1ilunares de cor
te, un diente dorsal, medial, 06noavo y un

-
par profundo de lanoetas triangulares subven-
trales. A. duodenales tiene dos pares ven--

trales de dientes. lo mismo que A. brazilien

se. en tanto que A. Qaninum tiene tres pare-;
ventrales.

da por la 8eoraoi6n de un antiooagulante.- Como

la sangre pesa rapidamente par al- gusano-. es 'p~
3.:L;:Jl~ que 5610 88 consuman' las sustan~a.s-- -que-

difunden faoilmente.- Un gusano puede saca~~ has

ta 0.D26- a 0.2 mI de sang¡:e e.n 24 horas. AprO:
xima-damsnts 81 50 por rDOda -los eri.troc1.tas san
hernolizados durante su .pasopor el intestirro del
susano. Las infecciones por A. duodenalas pu~
den sistir hasta ssis y ocho años o m~s. La
mayor p~~rt8 de f\J. Americanus desaparecen en dos
años, otros ,vi\Jc;n de cuatro a cinco. La ovipo-

sioi6n diaria máxima de una hembra sa ha oalou-
lado en 20,000 Para A. duodenales y 10,000 pa-

ra. N. Ams-ricanus. La producci6n de huevos es
oo.."tante, y aaí, el m'meroda hembras der gu-
sana pueda ser caloulado oontando los h~evo~

El ~eva tiene extremidades romas~ redon-
deadas y una sola capa hial~na transparente.

celgada, no es segmentado en la oviposici5n y

se le encuer>tra en das a ooho etapas oelula-
res de divisi6n en heces frescas~ Las nuevos

de las diversas especies son oasi indistinoui
bles, y difieren s610, ligeramente, en tam;fíb'

N. Amerioanu", 64 a 76 por 36 a 40 micrae y
A. duodenales 56 a 60 por 36 a 40 miores.

CiolaV~.

Las uncinarias 82 fijan en la mucosa del

inteatino delgado mediante una oápsula buoal,
el sitio preferida as la poroi6n proximal, pe

ro en infeociones intensas pueden llegar has~
ta el íleon distal. Succionan la sangre del

hu€sped y sustanoiaa de la muoosa, por trao--

oi6n ejeroida por el es6fago, oontráotil y ex

pendible. Eeta suoci6n de sangre es faoilit:§:

El hombre es hu€sped casi exclusivo de A.
duodanales y N. A¡fiericanus. Los huevos expul

sados por las heces maduran rapirlamente y prO:~

duoen larvas rebditoidas en tino a das días en
oondioiones favorables y a tem~eratura óptima

de 23 a 330C. Las larvas reci€n- naoidas miderr
275 par 16 ,-rierasy se alimantanactivamente-

de desschos orgánicos.y oreoen oon rapidaz. has

ta un tamario de 500 a 700 mioras sn oinco d!a-;.
Oespuás mudan de n~evo, transformándose en lar

vas alarg!\das. infeotantestc filariformes, qu;

no se alimentan. Las larvas filariformes lle-
gan al hu€sped penetrando por sus folículos, -

poros o aún por la pisl Integra. Los suelos -

L
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lodosos f.acilitan la infecci6n. El sitio usual
por el qQe ingresan los parásitos al hombre es

sn el dorso;del pie o entre los dedos del mis-
mo;, los mineros y rancheros pueden adquirirla

en las mahos, y los pescadores pueden infectar

se sentándos"8 sobre bancos de arena contamin~::
dOs. Las larvas penetran a los linfáticos o

vánulas y son transportados en la sangre, has-
ta el coraz6n y de all! a los pulmones, donde,
debido a su tamaño son incapaces de atravesar

la barrera capilar y, por tanto, rompen los ea
pilares y penetran en los alveolos. Asciende~
por los bronquios a traquea y, finalmente, son

deglutidos, llegando al intestino.

I

L

NECATOR AMERICANUS-,~,------

Adt.1Jtos en el intestino

delgado del hombre.

t
Esófago

t
Se deglute

t
Faringe

A,

I
Tr~quea

t
Bronquialos

r
Sale al alveolo ~

UNCIN,~n!ASIS
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;

I\N,CYLOSTDi'1A DUODE NALE

[@]~
.

En el

..

suelo se desarroll..n

!()
embriones dentro de los

~ -uevos; salen en 24.48
horas.

~
Huevecillos i
en heces. ~

Larva rabditoide en el

suelo. No tiene poder

infectante.

!

largo: lmm.

Corriente Sanguínea

Pulmones

.......

Corazón

Larva filariforme en-
viada: no se alimen-
ta; tiene poder infe~

tan¿)

La larva perfora la
piel del. hombre.

CICLO VITAL DE LAS UNCINARlAS DEL HOMBRE
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ASC~RIS tUJo1BRfCOIDESfc

Ent':ermlJ{!adt Ascariasis. i;nfecci6rJ por asc«-
rides. infecci6n por gusanos re.
dondoa~

r.10rfolo ¡¡!a:

El gusano blanco o rosado, se identifica
por:

l. La longitud de los machos que es de 10 a
31 cms. ~ las hembras de 22 a 35 cms.

2. La cutícula finamente estrieda y lise.

3. Extremidades c6nices enteriores y paste-
l' i-ores.

4. El macho tiene su exuen;idad posterior -
con papila incurveda ventralmente con
dos esp!culas.

5. 800a terminal con tres labios ovales con
papilas sensitivas.

6. Organos reproduotores apareados en los -
dos t..rcios posteriores de. la hembra, y
t6bulos simples, largos y tortuosos en -
el macho.

Los huevos miden 45 a 70 por 35 a 50 mi-
eras. Hay una cubierta externa, densamente
mamelonada, albuminosa, que sirve como barr~

m"
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ra auxiliar contra la parmaabilidad, pero puade
faltar. El huavo, propiamente dich;o, tiene una
capagru8sa, que act~a como 8structurade sost~n
y otra ,interna, vi,telina, dSlicada, lipoida, muy
permeable. En la oviposición, la cubiarta con-
tiene una masa ovoide qe protopl,asma no segrn'sn-
taclo, densamente impregnada de lecitina. Los
huevó's no f~rtilee, miden 88 a 94 por 39 a 44
micras; son más largos y estrechos que los f~r-
tiles, tienen una cubierta más delgada y otra -
irregular albuminosa, estando completamente lle
nos de una masa amor fa de protoplasma, son grá::
nulos refráctiles.

Ciclo Vital:

Los gusanos adultos normalmente viven en la
luz del intastino delgado. Obtienen su nutri--
ci6n de la comida semi digerida por el huásped y,
probablements, de las cálulas De la mucosa ihtRs
tinal. Los gusanos, macho o hembra, se er1cuer.-::
tran solos en personas muy ligeramente infectada's.
Un gusano hembra tiene capacidad productora' de -
26 millones de huevos y, en promedio, pone 200
000 diariamente. Los huevos no son segmentado~
cuando salen en las heces. En condiciones am-
bientales favorables, en el suelo, en tres se-
manas forman embriones en segunda etapa infec--
tante, despuás de la primera muda, dentro de la
cubierta del huevo. La temgeratura óptima para
su desarrollo es de unos 25 C, variando de 21 a
300C.
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Los huevos ~nfectantes. al ser digeridg,
por !!1 hombr<¡~ se fijan en el int!!stino del...

gado proxima1. liberando $JJS .larvas raboitoi

d!!s de 200 a ~OO por 14 micra"'. que p!!netran
la parad intes~ióal y 11"'gen al..s v"nulas o
linf~ticoa. Por la circulaci6n porta p"""an
a hfgado. de all! a coraz6n y pulmonas. pu.

diendo llagar a "stos. uno a siete dfas des...

pu"", da ,La infacci6n. C6mo ti~man 0.02 mm.
de di~metFo y los capilares ~lmonares s610

tien!!n 0.01 mm. d!! di~met!'o, rompen los ca-
pilaras y pasan a vanas ~pulmonares y se dis-

tribuyen como "mbalos en los dife¡.-entes 6~

nas da la ~ aconomfa. En los pulmonas, las
larvas sufran su segunda y tercera mudas.
Emigran o son transportados de bronquiolos a

bronquios. asciendan a tráquea y glotis y de
all! a es6fago e intestino delgado. Durante

el c.t!!lopulmona!' aumentan cinco veces da tj!
mañop<-hasta 1.50 mm. de longitud. Al llegar
al i~ntaatino sufnrn una cuarta muda. Las
hambras <;Ivipositoras ",a desarrollan en un¡;¡s-
des me'1!!S daspués de la infaoci6n y viven 12
a 18 masas.

'-----

J

..
AduIto en elln<atl.
DOdelgado del hom-
bre.

1
Fs6fago~

1

~fMe

Faringe

i
BroDIJUIoI..

t
Sale al
Alveolo ~

2~

ASC':;" 1 S tUf~BR ICDIDE S~

~, 'í ¡ Pulgadas 1 f ..

Corriente Sangutnea
Pulmones Corazón

"'-!''''''''''',
~ '"'..~

[I]
Huevo. eJimlnadoo "oó
Ju be""" faoe de una
sola Qélula.

,

~.~~...~

.. ~-
Huevo-- inge-
rido por el hombre.

~~.~
La.latva - del huevo

.eneJ Inteotlnodelgado
y-peuetraca v- llnf!.
tk~ "apibres.

.

"_J
CICLO VITAL DE ASCARIS LUMBRICOIDES
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COI'1EI~TARIOSOBRE LA REGION, V,~RIP,8LES QUE CON-
DICIONAN LA UJFER~IEDAD:
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j,'f1lJf!~OiPiO' de el Départamento de (:,1 PeMn.
Exf~$i6n aproximada: 112kilómetro$ cuadra-
dos~~ .

Colinda al Norte con San Andr~s;,el Este
con Flores y Santa Ana; al Sur con ,San Fran--
ciscq; al Oeste con La Libertad.

[l'municipio de San Benito, el m~s inme--
diato é la cabecere, está a s6lo medio kiló--
m8~~S'a8 la misma. Fundado como municipio a-
proximadamente en el año de 1805. Su terreno
es, generalmente, plano, cubierto de ligeros
bosques propios para agricultura y de donde -
se ~Rtrae el chicle. Se encuentra a 135 me-
tros aobre el nivel del mar, el clima es cá-
lido.'1 hómedo, mantiene una temperatura que -
oscila en l60C minima y 350C mácim~, con 138
diasD8 lluvia y una precipitación pluvial de
1265.9 mm.

Un censo llevado a cabo en el año de 1975,
reportó los siguientes datos:

PoblaCión total: 5,106 habitantes

Total de familias: 810 familias

L

'~.

""

~
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25

El:.Medio:

Condiciones. de la Vivienda:
,

-,
",Dentro de los factores condicionantes que

causan enfermedad, 88 encuentra la vivienda. -
En..el municipio de San Benito, PeUn, la adqui
siciónde materiales para laconstrucc1ón e-;
escasa y su valor aumentó en un 30% de su .va-
lorsobre los precios estándar, lo cual se de-
bea la distancia y los 'medios de, transporte -
(entHndase aislamiento y falta de programas -
de vivienda popular).

El techo de las viviendas, en su mayoria,
son de lámina de zmnc, de paja, manaca o palma.
El piso de tierra, que existe aproximadamente
en el 55% de las viviendas, hace que el polvo,
los esputos, etcátera, permanezcan en el ho-
gar y sean focos de transmisión de enfermeda-
dss. En cuanto al techo, la mayoría no poseen
cielo raso, las paredes, por lo general son-
de tabla, de bajareque o adobe y la minoría de
block o ladrillo. El alumbrado eláctrico, sien
do este un medio para el desarrollo d, cualqui~r
región, en este municipio existe a base de un
generador de gasolina que la produce hasta las
22 horas. A6n as! no lo poseen la totalidad -
de la población.

Disposición de aQua, basura y excretas:

No existe servicio de agua potable y las -
aguas de los lagos y pozos poseen infinidad de



1\t"!.~,cE;dad Sexo P.sea. Triefi.y Unei.. frote Hb Ht
aFíos ris ri8 naria

1 13 f1 P P P ~1H 10 30

2 12 r1 " " " r1H 10 30

:> 13 M " " " MH 1¡¡.5 32

4 14 M " ..
" Mff 10.5 32

5 ~2 f ". " It ~1/t 10 30

6 '~13 f "
..

" MH ro.s 32
'.

7 13 M " " " MH 11 3]
B U M "

,,-
~1H 10 30

9 11 M . It
MH 11 33

10 10' M " " MH lfJ.5 32
11 12 M .

" MH 11 33
12 12 f " " ~1H ln.S 32
13 10 M " " MH, 11 :l3-
14.~ W M " MH 1.1.5 J4

15 11 M " MH 12 .;S¡;

16 14. f " r1H 10.5 32

l'Z 12 f " Mft 12 36
18 11 r " .11ft 11 33
F~ femenino 11: masculino P: positivo
~1H: microc!tiea hipocr6mica Hb: hemoglobina
Ht: hematocrito
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microorganismos. Cerca del 50% da la pobalddn
utiliza agua del lago, en el cual desaguan los
desechos de varias viviendas, nego~ios B inclu
so del hospital regional. La basura, medié 6i
timo para diseminar enfermedades, las familiaa
la mantienen en el patio 'tluego la incineran
o la desechan. en basurero arbitrario. Las ex-
cret.as a flor de tierra y el uso de fas sép-
tica la cual generalmente no está lo suficien-
t.emente..alsjada del pozo sur.tlclcrde agua, es

uno de los principa:bes problemas como medioe -
de propagación y fomento de enfermedades.

"--

, ......---
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[JlJEST!1i'R~PRESENTAtrVA Q~ES CON Pi\RASHIS}10
Ei; HECES y StJCORRELACION CON ANE:~lIA. .



2B

VIL -ANALISIS DE lOS RESULTADOS.
_...

Discusi6n de los casos delqrupo de niFíoscon
paras'itic'smo' i nte'sti nal:,

De estos niños p odemos 'obse;v~r, q~e:

6 niFíos presentaron los 3 par~sitos, ~scaris, .

.trichuris y uncinaria, 5 niFías presentaban ~~
caris y trichuris, 2 niños presentaban ~sca--

ris y uncinarias, 4 niFíos trichuris y s610 1
niño presentaba uncinarias unicamente, lo cual

nos hace ver que es m~s factible encontrar

multiparasitisma que un sala par~sito infeé--

.tante" esto posiblemente se debe, a la contami
macf6n de alimentos en general, al poco u;o ~

,
de calzado y a la falta de agua potable.

"

De eate miamo grupo de niños parasitados,

'los lB'presentaron anemia microc!tica hipocr~ .

mica con una hemoglobina que oscilaba entr~
-

10 Y 12 g. Estos niFías con frote micrac!tico

hipocr6mica, en su mayor:!a, tien¡¡n multipa~a- .1

sitisma sin que necesar1amente se incluya en-
tre estas par~sitaa a la uncinaria. Es sabi-

do que s610 la uncinaria es principa'mante he

mat6faga, sin embargo, los otros par~sitos e-;:;,..'
alguña medida consumen las prote:!neas de la

dieta del individuo, adem~s interfieren con

la motilidad intestinal normal lo cual, algu-

nas veces, llega a producir cuadros de dia--

rrea, la cual conllevar:!a a un s:!ndrome de

mala ~bsorci6n y, por lo. tanto, desnutrici6n

y-anemIa. '

-

-~-.,

-'0'"

'~
---_._--- -
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En este mismo grupo podemos notar que los
m~s parasitados (con los tres par~sitos: ás-

caris, trichuris y uncinarias) presentaban
una hemoglobina más baja relativamente que

los niños con dos o un solo parásito.
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GRUPOCONTROL DE ESCOLARES CON HECES NEG,~TIVA
PARA PARASITOS INTESTINALES

No.

&

9

ID

11

12

l'
14

15

16

17

lEr

Edad~

1

2

ID

12

9,
4
5

n

11

12

14

12

11

6

7

14

12

l'
Il
ID

12

11

10

11

r : femenino

Sexo Frote Hb

10.5

12

12

12

ID

lQ

12

11

11

12

n

12

11

12

12

n
11
12

1ft

~

'Ef

'6
'6
'0
3D

'6

"
"36
'9
'6
'3
'6
36
29

32

'6
MH: microc:!tico

hipocr6mico

NN: normocítico normocr6mico Hb: hemoglobina

Ht: hematocrito

r

r

F

MIf

MH

MH

MHF

F

F

MH

~1H

MHF

F

M

M

MH

MIf

MH

NN

NN

NN

M.

M

M

M NN

NN

NN

mI

M

M

.M

M NN

M: masculino

r ,
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DiscusilSn de los casos del grupo control:

Pe 108 16 niños de sete grupo control sin
parásitos intestineles, ID de ellos presenta-
ron anemia microcítica hipocr6micá con una
hemoglobina entre 10 y 12 g.; 6 de ellos tu-
vieron un forte normoc!tico normocr6mico con
una hemoglobina ent~ 11 y 1390

COMPARACION DE PilTOS:

Los 16 niños con parasitismo intestinal -
tenían frote microcftico hipocr6mico y hemo--
glob!na entre ID. y 12 g.. mientras que, an el
grupo control~ de los 18 niños, a pre$anta~Qn
froté normocftico normocr6m!co ~ hemoglobina
antrall y l' g. ylO niños con frote micro-
cUico hipocr6mico y hemoglobina entre 10 y

.12 g. ~omparando estos doe grupos podemos.
notar que al frote microc!tii:o hipocr/lmico se
pr.esent6 en todos aquello~ nifios con l1émog10-
bina-menor de 12 g. con o sin parasitismo in
tesUnel, sin embargo, todos los. nifí..s con- p;
rasit!smo intestinal ten!~n hemoglobina que-
no rebasaba los 12 g., en. cambio,. en el grupo
control ancontramos 8 niños CGn hemoglobina -
mayor de 12 !} Y frote normec!tico normocr4mi-
co lo que nos hace pensar qua existe algun~
correlaci/ln entre el parasitismo intastinal y
al índica de anamia aunque hay qua hacer- no-
tar qua existen otras variables como son:



.~

J2

l. Dietas deficientes, pObres en carbohidra-

tos, lipidos, proteinas, vitemines y
hie-

rro.

2. Altitud baja sobre el nivel del mar.

3. Clima inadecuado.

Estas variable, que no han sido considera-
das en forma adecuada, podr!an explicar en pa~

te el ¡Jorque de que no exista una correlación

marsada entre niños parasitados y anemia micr.!!
c!tica hipocrómica, ya que tanto los niños pa-

rasitados de este .estudio como el grupo con-
trol, posiblemente, comparten estas tres va~i~
bies ya mencionadas (dieta, altitud y cUma) .y,

por lo tanto, existe la posibilidad de que el

hallazgo dehemoglobinas relativamente bajas
en ambos grupos y el frote microc!tico hipocr~

mico ae deban a la existencia de estas varia-

bles, sin embargo, hay que hacer ánfasis que
aunque. m!nimo existe diferenéi~ entre el gru-
po control y el de niños parasitados, tenien-

do loa niños perasitedos mayor correlaéi6n can

el bal1azgo del indicede anemia.

~.
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GUlA PARA LA INTERPRETACION DE HEMOGLOBINA
AL TURPI, EDAD, SEXO Y ESTADO FISHJLOGICO

EDAD

3-11 m

l2-3~m

3-11 a

12-17 a

12-17a

lB-44 a

SEXO

Ambos

Ambos

Amoos

M

f

M

18-44a f
,~:': :~

.~
.

.t

45-6!1.d! ..Ambos

65 + a Ambos

Er1BARAZADAS

ler. trimestre

20. ctrime.stre

3ar. trimestre

m: meses et: años

POR

ALTURA (PIES) O - 2499
Deficiente Bajo Aceptable

-9.0

-9~5

-10.1.

-11.9.

-10.8
,.,
...12.1

-10.1.

~11.1

-10.9

-10.1

- 9.6

- 9.1

9.0. 9.5

9.5-10.2

10.1-11.0

11.0-13.8
10.8-11.7
12.1-14.0

10.1-11.0
11.1-12.5
10.9-12.3

10.1-11.0
'9.6-10.5
9.1-10.5

M: masculino

9.6 +

10.3 +

11.1 +

13.9 +

11.8 +

14.1 +

11.1 +

12.6 +

12.4 +

11.1 +

10.6 +

10.6 +

f: femenino
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IX. CONCLUSIONES

l. Existe alguna correlaci6n entre anemia de
tipo microc!tica hipocr6mica y parasitis-
mo intestinal en el grupo de escolares es-
tudiados.

2. Existen otras variables como son:

2.1 Dietas deficientes en carbohidratoe.
l!pidos, protefnas, vitaminas y hie-
rro.

2.2 Altitud sobre el nivel del mar..

3.

Clima inadecuado, .qua contribuyen. a
la prel!!endia dI!! anE!li1ias.

.

El municipio de San Benito, Petán, ofrece
un. medio ambiente favorál:!le para"el desa...
nono de. P81'a"ltismo ir¡tástinal..

2.3.

4. Existe un alto porcentaoje:. de parasitismo .

intestinal en los escolares deLmuniciplo'.
de San Benito. Petln.

5. Lascondiclones socio-cL¡lturalse, en ge-
neral de ia pOblaci6n de Pet4n son en
realidad las causantes de anemia.

~ ..~

3.5

X. RECOMENDACIONES

l. Incrementar la educaci6n sanitaria en las es-
cuelas nacionalss haciendo énfasis en: lava-
do de las manos, uso de calzado, lavar las
frutas, hervir el agua, ete.

2. En las escuelas nacionales, establecer cursi-
llos con enfoque en el uso de dietas adecua-
das que debe consumir la poblaci6n.

Las autoridades de Salud deberán realizar un
Programa de saneamiento ambiental, que deber!
tomar como primara medida. el tratamiento del
agua.

3.



XII. BIBLIOGRAFIA

1. BROWN, Haroldo W., Parasitología Clínica. 3ero, Editorial Interameri-

cana, S,A., e 1970 362p.

2. WILLIAMS, Cicely D., JELIFFE, Derrick
B" Salud Maternoinfantil y A~

ministración de los servicios~ Edi.torial E~ Manual Moderno, S.A. ,
e 1975 155 p.

3. ]05E, Aranda P., et al, Indicadores Mínimos del Estado Nutricional,

Rev. Col. Med. (Guatemala), 26:.5-27, Marzo 1975.

4. SANTOS, José A., Diagnóstico de la situación de salud del grupo Mater-

no-Infantil Municipio- de San Benito Petén (tesis de graduación).
F.acultad de CC. MM. U5AC. , 1975.

5. AGUlRRE, F. ,.Hallazgos bematológieos en algunas: áreas rurales de Gua-

ternala~ Juventud Médic.a; Guatemala. 6-:11, 1953;

6. BONIN, P.., Detenninación en la sangre de los índices de colo:r::, volumen,

saturación, etcéte_ra, en personas sanas de la- Ciudad de Guatemala
y su aplicación en la determinación de las anemias (tesis-de gradua-

ción) Fac, de CC. QQ, y Farmacia, USAC, 1942,

7. CACI~ES., p;. 1 Betancourt, A. y Soto Urbina E" Valores hematoIógicos
en estudiantes universitarios de la Ciudad de Guatemala, Rev. Col.

Med. Guatemala" 25:5, 1974

8. e AC ERES 7 A" Y Villagrán, E., Infecciones por parásitos en estudiantes
Universitarios de la Ciudad de Guatemala, Rev, CoLMed.. Guate--
maja, 25,49 1974.

9. Instituto de Nutrición de Centro América yP anamá (INCAP) Evaluación

Nutricional de la po~)lación qe Centro América y Panamá. Guatem~
la, Guatemala, INCAP. 1969,

~.~
~



Bibliografia.. . . , .

9. Instituto de Nu1rición de Centro América y Panam~ (INCAP), Eva-

luación Nutricional de la población de Centro América y
Panamá, Guatemala, Guatemala, mCAP. 1969.

10. KOLM ER, J, A., Diagnóstico Clínico por los análisis de laboratorio

3era. Edición Traducida por el Dr. Luis A. Mtndez,México
D. F" Editorial- Inter.americana. 1963.

11. LEAL, F. YSalazar, A., Hallazgos hematológicos y coprológicos ~n
algtUlas poblaciones de la provincia de San José, Costa Rica,
Juventud Médica, (Guatemahi) 11:24, 1955,

12. MENDE2;DELA VEGA, J., Guzm!l.n, M.A, y Aguirre, F., Niveles
de Vitaminas y proteínas, valores hematológicos en diversos
grupos de población. Rev. Col. Med. Guatemala, 3:-17,

---
1952.

13. TODD-SANFORD, Clínical Diagnosis by laboratoryMethods, is th
edition, Edited by D:1.vid Sohn, Israe~and Bemard, Hohn Phi-
ladelphia, W.B. Saunders Company, 1974.

1-1- VITERI,F. E, de Tuna, V, y Guzmán, M.
A" Normal hematological

valves in the Central American Population. Brit. J, Haematol,
23,189, 1972.

15. VITERI t E. E, Y Guzmán, M, A. t Hernatological status oí the Central
American Population. Prevalence oí individuals 'With haemo--

globin le veIs bellqw l'normal!!. Brit. S. Haernatol. 23:723,

1972.

., ..



: /
(.1 /

'

¡ /. /
'/ /./

' V ,/ .,',
,

/ l//)'-;/////~
..

/\../t.' Cl // /{/ ..¡-í'I
I'/,~L. -

"
.Br;_crutc~rl~~ S~lvador Ochaeta L6pez

.-'-~

!
l'

/~?/~;1r-f-Xc~,
;' A se-so-r .' I' ,

Rudy Cabrera 11arquez
----

.

'~
/."

'. .
\/ "--;

t)t;,

_.~.
-/,

!-f/~
",¡ .J/~~\ j ,

"\'- 1
\... . "'-':,

-.Re.v.:r.so+:.-:-)-_.-.---

Dr. Francisco
Oéhaeta'L6pez

¡

I
'/..
r~

tordeFase 11

ulio de IJe6n /.
~//

/
ti/' .'\'/, /.. ,'.;I ,.

',//! ¡
:' I ,:1

-'I
/;

/ ./ j
I // !---~, ;

i
1,

I~'
,

// !---t ,¡//;

l J l
.

.f

\~kta;~-~: G~ni~ral
Dr. Rafl A. CaEtt~Qo R.

,

Vo.Bo.

~y¿JH
Decano

Dr. Rolando na"+'.i.Jl,, M"~+~1..-


	page 1
	Titles
	TESIS 
	Por 
	CARLOS SAL V ADOR OCHAET A LOPEZ 
	En el Acto de su Investidura de 
	MEDICO y CIRUJANO 
	Guatemala, Septiembre de 1978. 


	page 2
	Titles
	PLAN DE TES IS 

	Tables
	Table 1


	page 3
	Titles
	1. 
	IiHROOUCCION 


	page 4
	Titles
	l. 
	Ir. 
	OBJETIVOS 
	Generales: 
	1.1 
	2. 
	Especlfioos: 
	2.1 
	2.2 
	2.3 
	2.4 
	2.5 
	2.6 
	2.7 
	l' 
	------ 


	page 5
	Titles
	nI. 
	JUSTIFICACION 
	IV" 
	¡,NTECEDENTES 
	Cácer88 y Uillagrén 8studiaron 1641 mU8'8~as 


	page 6
	Titles
	-- 
	~L 
	1/. 
	HIPOTESIS 


	page 7
	Titles
	a) 
	VI. 
	¡''1.wTEfnAL y f'1[TODCiS 
	~1at.?ri8l , 
	l. 
	2. 
	de 
	3. 
	4. 
	5. 
	I;1étodo.s: 
	Un examen de heces en fr8sco~ 
	3. 
	4. 
	5. 
	1, 


	page 8
	Titles
	'1 
	10 
	VII. 
	GENERP,LID,~DES 
	PARASITISMO INTESTINAL: 
	l. 
	Fuente de Infecci6n: 
	2. 
	Modo de Transmisión: 
	11 
	NEMATODoS INTESTINALES DEL HOMBRE: 
	Trichuris Triciuria: 
	Enfermedad: 
	Tricuriasis, tricocefalosis. 
	Ciclo Vital: 
	El hombre es el huésped principal de Tri- 
	l. 
	2. 
	3. 


	page 9
	Titles
	12 
	4. 
	La infecoi6n es directa, no se requiere 
	r~ 
	13 


	page 10
	Titles
	14 
	TRICHURIS TRICHIURIA 
	~4 
	Maduración 
	~ 
	En el intestino 
	.~... 
	15 
	UNCINARIAS DEL HOMBRE: 
	Enfermedad: 

	Tables
	Table 1


	page 11
	Titles
	16 
	17 
	Ciola V~. 


	page 12
	Images
	Image 1

	Titles
	18 
	Esófago 
	S e deglute 
	Tr~quea 
	r 
	Sale al alveolo ~ 
	UNCIN,~n!ASIS 
	19 
	; I\N,CYLOSTDi'1A DUODE NALE 
	@]~ 
	En el 
	.. 
	suelo se desarroll..n 
	!() 
	embriones dentro de los 
	largo: lmm. 
	Corriente Sanguínea 
	Pulmones 
	tan¿) 
	CICLO VITAL DE LAS UNCINARlAS DEL HOMBRE 


	page 13
	Titles
	20 
	ASC~RIS tUJo1BRfCOIDESfc 
	Ent':ermlJ{!adt 
	r.10rfolo ¡¡!a: 
	l. 
	2. 
	La cutícula finamente estrieda y lise. 
	3. 
	4. 
	5. 
	6. 
	m" 
	21 
	Ciclo Vital: 


	page 14
	Images
	Image 1
	Image 2

	Titles
	22 
	'----- 
	.. 
	Fs6fago~ 
	BroDIJUIoI.. 
	2~ 
	ASC':;" 1 S tUf~BR ICDIDE S~ 
	~ , 'í ¡ Pulgadas 1 f .. 
	"'-!''''''''''', 
	~ '"'..~ 
	[I] 
	- 
	~~ 
	"_J 
	CICLO VITAL DE ASCARIS LUMBRICOIDES 


	page 15
	Images
	Image 1

	Titles
	24 
	}~i~ 
	o:~ 
	', 
	'}, " ' 
	j,'f1lJf!~OiPiO' de el Départamento de (:,1 PeMn. 
	PoblaCión total: 
	5,106 habitantes 
	Total de familias: 
	810 familias 
	'~. 
	.. 
	~.: 
	25 
	El:.Medio: 
	Condiciones. de la Vivienda: 
	-, " 
	Disposición de aQua, basura y excretas: 


	page 16
	Images
	Image 1

	Titles
	26 
	"-- 
	, ......--- 
	27 

	Tables
	Table 1


	page 17
	Images
	Image 1

	Titles
	2B 
	VIL -ANALISIS DE lOS RESULTADOS. 
	_... 
	De estos niños p odemos 'obse;v~r, q~e: 
	-~-., 
	-'0'" 
	'~ 
	---_._--- 
	29 


	page 18
	Images
	Image 1

	Titles
	:m 
	.._~ 
	No. 
	l' 
	Edad~ 
	n 
	r : femenino 
	Sexo 
	Frote 
	Hb 
	12 
	1ft 
	3D 
	'6 
	'6 
	NN: normocítico normocr6mico Hb: hemoglobina 
	Ht: 
	hematocrito 
	NN 
	M: masculino 
	31 
	DiscusilSn de los casos del grupo control: 
	COMPARACION DE PilTOS: 


	page 19
	Titles
	.~ 
	J2 
	l. 
	2. 
	Altitud baja sobre el nivel del mar. 
	3. 
	Clima inadecuado. 
	~. 
	33 
	--.-.---- 
	EDAD 
	SEXO 
	Amoos 
	18-44 a f 
	Er1BARAZADAS 
	ler. trimestre 
	m: meses 
	et: años 
	POR 
	-10.8 
	,., 
	- 9.1 
	10.9-12.3 
	9.1-10.5 
	M: masculino 
	12.4 + 
	10.6 + 
	f: femenino 


	page 20
	Images
	Image 1

	Titles
	34 
	IX. 
	CONCLUSIONES 
	l. 
	2. 
	Existen otras variables como son: 
	2.1 
	2.2 
	Altitud sobre el nivel del mar. 
	3. 
	2.3. 
	4. 
	5. 
	..~ 
	3.5 
	X. 
	RECOMENDACIONES 
	l. 
	2. 
	3. 


	page 21
	Images
	Image 1

	Titles
	XII. 
	BIBLIOGRAFIA 
	1. 
	2. 
	3. 
	4. 
	5. 
	6. 
	7. 
	8. 
	9. 
	~.~ 


	page 22
	Titles
	Bibliografia. . . . , . 
	9. 
	10. 
	11. 
	12. 
	13. 
	1-1- 
	15. 
	., 
	.. 


	page 23
	Images
	Image 1

	Titles
	: / (.1 / 
	/ l//)'-;/////~ 
	.. 
	/ 
	.Br;_crutc~rl~~ S~lvador 
	Ochaeta L6pez 
	/ ~?/~;1r-f-Xc~, 
	---- 
	/." 
	t)t;, 
	_.~. -/, 
	",¡ .J/~~ \ j , 
	Dr. Francisco Oéhaeta'L6pez 
	¡ 
	/ 
	/; 
	/ ./ j 
	---t ,¡//; l J l 
	.f 
	Vo.Bo. 
	Dr. Rolando na"+'.i.Jl,, M"~+~1..- 



