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INTRODUCCION.



Precuentemente las narasitosis intestinales arrcjan un {n-
dice elevado de salud pdblica, trayendo como consecuencias:
a).=- Altos {ndices dr mortandad en infantes cuya alimentecién no

es la cdecuada.
b).~ Ausentismos laborales.
c).- Portadores sanos (asintomdticos).

En los estudios que se han llevado a cabo hasta ahora sobre
le. incidencia de las parasitosis intestinales en una comunidad no
han tomado en cuenta variables determinantes tales como mon: la es
pecificidad de cada una de las técnicas de investigacién parasito-
1égica, entre otras,

En este trabajo se pretende realizar un mayor nimero de tég
nicas, as{ como con un meyor numero de pacientes para que 1los re--
sultados que se oblengan sean confiables, y aunque no siempre se
puedén aplicar con el mismo criterio a los grupos de mayor edad,
sirvan como una gufa para aumentar los datos sobre frecuencia de
parasitosis intestinales,

En los estudios epidemiolégicos sobre infecciones parasita-
rias, el problema del dimgndstico se plantea desde pacientes indi-
viduzles hasta toda una comunidad entera, Ias ventajas sobre esta
clase de estudios son las siguientes:

#)=- Proporcionan informacién de prevalencia de parasitosis en una
noblacidén determinada.

©).- Indican cuando la infeccién es endémica, hiperendémica, epidé
wica o esporddica.

¢).~ Descubren las fuentes de contagio.

d).- Advifrten sobre la morbilidad por estas infecciones en 1la zo-
nn estudiada,

Tom.ndo en consideracidén lo anterior, se selnrceionaron dos

poblaciones de escolares infiuntiles de 1la colenia Benito Judrez



de Cd. Netzahualcoyotl, quedando formados dos grupos de aproxima
damenfe 100 pacientes cada uno.

A cada uno de los pacientes de ambos grupos se les aplica
ron las 5 técnicas diferentes para el estudio parasitolégico que
en el presente trabajo se realizaroﬁ.

Asi mismo se considerd$ el sexo de cada uno de los pacien-
tes para que al final del presente trabajo se hiciera una evalua
cién entre el pardsito y el sexo del paciente.

Dado que hasta la fecha en los estudios que existen sobre
este tema no se han tomado en cuenta los factores determinantes
anteriormente citados, se considera de gran utilidad llevar a ca
bo este estudio comparativo por las siguientes técnicas:

1.~ Observacién directa.

2.~ Técnica de Faust o de flotecidédn con sulfato de zine.

3.~ Técnica de Charles-Barthelemy.

4.- Técnica de colecta de larvas de Baerman.

5.= Téenica de Graham,



FUNDAMENTO DE LA ELECCION DEL TEMA



Fundamento de la Eleccién del Tema.

Desde el punto de viste epidemiolégico, las parasitosis in-
testinales guardan uns relacién muy estrecha con algunos factores
del ambiente como Eon: carencia de agua vpotable, urbanizacién, uso
de letrinas o inodoros, tipo de construccidén de la vivienda, falta
de conocimientos higiénicos, la presencia de moscas y el hacina-
miento; finalmente otros relacionados directamente con la asocia--
cién huésped-pirdsito tales como son: resistencia, nutricién, edad,
condiciones de trusmisibilidad de pardsitos, patogenicidad de 1los
miswmos, etc., (18, 19),

En nuestro pais, se encuentra con frecuencia esta situacidn’
desfavorable, no sélo en el medio rural donde el probleme es acen-
tuado sino también en la capital de la Repiblica donde intorviehpn
factores similares a los mencionados anteriormente (4, 5).

' Segin la bibliograffe revisada se puede concluir que de los
estudios sobre la frecuencia de parasitosis publicados de 20 afios
a la fecha, efectuados en poblaciones aledafias y en el Distrito Fe

‘deral Unicemente existen 12 sobre protozoasis y 9 sobre helmintia-
8is como lo sefialan en sus respectivos trabajos Tay y colaborado--
res, Robledo y colaboradores (2,22).

Tomendo en considerzcidén lo anterior, se seleccionaron 2 po
blacionee de escolares infantiles de una de las colonias de 24,
Netzahualcqyotl denominada Benito Judrez que se localiza al Nores-
te de esta ciudad.

En esta colonia a 1la que hacemos referencia, existe escasez
de agua potable, no hay buena urbanizacidn y con frecurncia se le-
vantan tolveneras que cubren esta drea (1,10).

Como los factores antes mencionados favorecen las parasito-
8is, se ccnsicéera que este trabajo puedua ser 1la base pera estable-
cer medidas preventivas y/o curativas de parte de 1lss autoridades

sanitarias correspondientes de la peblneién.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA



Plenteamiento del Problema,

A través del nresente trabajo, el nroblema que se vlantes,
es el de conocer los niveles reales de parisitosis que afectan a
1a noblaciédn escolar infentil de algunas zonds de CA. Netzahualco
votl. Ya que el afio de 1979, en estudios unilaterales realizados
en la zona Sur de la Cd. de Mérico vpor la Secretarfa de Internado
¥ Servicia Social de la Facultad de Medicina de la Universidad Na
cional Auténoma de México se aseverz gue en esta regidén 1la morbi-
lidad mds elevada la constitufen las parasitosis intestinales (16),

Hace falta rstudiar este probvlemz en forma més completa
aplicando un nimero maeyor de técnicus para obtener una mejor in-
formacidn.



OBJETIVOS




Objetivos.

Dadas lses condiciones gue presenta el lugar de eatudio
se pretenden aicanzar los siguientes objetivoss

1.~ Conocer el promedic real de las parasitosis intestinales
que afectan a algunas zonas de la poblacidén escolar infan
til de Cd. Netzahualcoyotl haciendo un mayor nimero de téc
nicas coproparasitoscépie=s,

2.~ Bstablecer 1a relacidén gque existe entre el sexo del hués-
ped y el pardsito.

3.~ Se pretende que este trabajo una vez concluido puede ser
dtil como antecedente para estudios posteriores de saneo-—
miento, urbanigacién y de salud miblica para las autorida
des correspondientes.



HIPCTESIS
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Hioétesis.

Se espera que la frecuencia de parnsitosis intestinal
en la poblacidn escolar infantil de Cd, Netzehualcoyotl re-
sulte elevada como paraz considerarla un grave problemz de sa
lud piblica, nrovocando ausentismo enblas labores escolares

Yy en algunos casos llegan a causar hasta la muerte.
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Meteriel,

cajas de portaobjetos profesionerl de 26x76x1.2 mm.
cajrs ce aplicadores de madere. » '
tubc:: cde enseyec Ade 13x100 Pyrex (sin labio)
panuetes de_gasas estériles para uso médico
cajar de abatelenguas ' '
cajas de cubreobjetos

coladeras de malla finz

tanones dc hule nidmero 00

rollos de cinta Scotch

rollo de hile de algodén

embudos de talle corto Pyrex

metros de manguera de hule

pinzas de Mohr

gradillas paran tubo de ensaye de 13x100
espatulss de acero inoxidable

matraces aforudos de 250 mi. Pyrex

matraces aforados de 590 mi. Pyrex

motracaes aforados de 1000 ml, Pyrex

mechiero Bunsen vy fisner

viustes graduadng de lmi. Pyrex

pipetns praduadag de 5 ml, Pyrex
pipetas graduedis de 10 ml, Pyrex
pinpetus Pasteur

probetas de 50 ml, lyrex

probetus de 100 ml, Pyrex

probeta de 1000 wl. Pyre:x

vasos de precipitados de 50 ml. Prrex
vasos de preciritados de 100 ml, Fyrex

vacos ue precipitades de 500 ml. Fyrex

13
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marcadores de diferente color

rollo de papel parafilm »
matraces de Erlenmeyer de 250 ml. Pyrex
matraces de Erlenmeyer de S00 ml. Pyrex
matraz de Erlenmeyer de 1000 ml. Pyrex
paquetes de algoddn



Reactivos,

Acido eftrico cristslizado, monohidratado. Merck
. Cloruro ae sodio; Merck,

Bter et{lico., Sigma.

Pormol. Merck.

Todo. Merck;

Ioduro de potasio. Baker.

Sulfite de zinc U.S5,P, Merck.

Tolueno. Merck.

Xilol, Merck,

50

500

gr.
gr.
1%,
1t.
ar.
gr.
g,
1%,

mi.
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Equipo.

Autoclave vertical de 20x25 cm. cap. 15.87 cm3

Balanza analftica Metler H-BO sens. 0.1 mg.

Belanza granataria cap. max. 1 kg. Ohaus,

Bafio Marfa Precision Circulating System-253 GCA/Precision.
Centrffuga clinica de 8 camisas. Solvat,

Refrigerador RGA-111-W 0.78-1,42-075 General Electric.
Microscopio Carl-Zeiss.

Densimetro,

16
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Preparacién de Soluciones.

SOLUCION SALINA.- Disolver 0.9 gr. de cloruro de godio en 50 ml de
agua destilada. Aforar a 100 ml. con agua destilada.
NACL covevnsesnanccscassiasns 0.9 82X,
H20 destilada c.BPe eersee.s 100 ml.
SOLUCION SALINA ISOTONICA.- Disolver 8,5 gr, de cloruro de sodio
en 1000 ml, de agua destilada.
NEBCL cvviveecnnnasncscassarsss 8.5 g0,
H20 destilada c.b.Pe eevsees.. 1000 ml,
SOLUCION DE IUGOL.~ Se disuelve 1 gr. de iodo y 2 gr. de iodurc de
potasio en 100 ml. de agua destilada,
0 T U - « o
TIoduro de potASi0 sevecrsnensss 2 P
SOLUCION DE SULFATO DE ZINC (FAUST).- Se disuelven 331 gr. de sul-
fato de zinc en 1000 ml, de agua destilada y se ujusta la densidad
a 1.180 con sulfato de zinc, si es necesario.
‘ Sulfeto de zinc U.S.P. ....... 331 gr.
H,0 destilada €.b.Ps +evsese.. 1000 ml.
SCLUCION DE CHARLES I.- Se coloca en un matraz aforado de 100 ml,
10 ml, de formol comercial y se afora hasta la marca con solucidn
salina isoténica 0,85%,
Formol comercial s..ivecevees 10 ml,
S0l., salina isoténica........ 90 ml,
SOLUGION DE CHARLES IX.- Se disuelven 12 gr. de 4cido cftrico cris
tﬁlizado en 100 ml, de agua destilada y se agregan 2 ml, de formol
comercial
Ac. cftrico crist=lizado v.....12.gr.
HEO destilada ¢.b.2. sieveees. 100 ml.

Pormol comerciBl ..svvescssese 2 ml,
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Métodos.

CﬁSERVACION DIREATA (6).

Se liupia un portacbjetos por uno de sus lados,

Se colocz una gota pequefia de lugol en uno de sus extremos,
y en el otro extremo del portiaobjetos se coloca una gota de

solucidn salina.

Con un aplicader se toma una pequefia porcidn de heces y se
procede a4 depositarle en cada uns de las gotas, batiendo 1i
geramente la muestra de tal manera que guede homogenes 1la
suspensién, sé cubre con un cubreobjetos y luepgo se procede
a observar sl microscovio con objetivo seco fuerte (40x) in

mediatamente, evitando que se seque la mucntra,
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TECNICA DE FAUST O DE FLOTACION CON SULFATO DE 2INC (7,13,14).

Se emulsiona una muestra de heces de aproximadamente un gra-
mo, en 10 ml, de agua destilada dentro de un frasco de vidrio

de hoca ancha,

Se filtra la suspensién a través de cuatro capas de gasas con

el fin de eliminar lus part{culas mds gruesas,

Se llena un tubo de enaaye de 13x100 sin labio con el filtra-
do anterior y se centrifugs a 1800 rym. durente dos minutos y
se vierte el sobrenadunte en otro tubo invirtiéndolo rdpida-
mente.

Se afiade wna wnequefla cantidad se sulfate de zinc de une den-
sidad de 1.180 y se resuspende el sedimenta. Se llena el tubo
con sulfato de zinc y se centrifuga 2 1800 rpm. durante dos
minutos,

Una vez centrifugado el tubo, se procede a afor:irlo con lo sg
lucidn de sulfato de zinc hasta foraar un menisco superior,

teniendo cuidado de no romper la pelicula formada,

Se coleoca en la parte superior del tubo un cubreobjetos de tal
maners que éste toque ligeramente la pelicula y se lleva el on

breobjetos a un portsobjetos, el cual contendrd una gota de
lugol. .

Observar al microscopic con el obje’aivp de seco fuerte (40x)

evitanio gue se seque la preparacidn,
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C.~ TECNICA DE GRAHAM (15).

l.-

4.~

Se coloca un trozo de cinta Scotch de una longitud de 6 a 7
centimetroes en el extremo de un abatelenguas con la parte

engomada hacia afuera, Se corta otro fragmento de la cinta
¥y se pega perpendicularmente en el extremo donde termine el
fragmento de la cinta anteriormente colocada para que dicho

fragmento quede firme como se indica en la figura 1.

Para tomar la muestra, el paciente deberd estar de pie con
les piernas ligeramente separadas, e inclinarse hacia ade-

lante a mds de 90 grados,

Con el mbatelenguas preparado como se indicé anteriormente,
se presionan los pliegues periannles de ambos lados sin in-

sertar el depresor en el recto.

Con una navaja se corta por ambos extremos la cinta en la
que se tom§ la muestra y se procede a fijarla en un portaob

jetos de manera que la cinta quede pegada a Esta,

Se observa a8l microuscopio con objetivo seco débil (10x) y en
objetivo seco fuerte (40x) perz hacer diferenciaciones morfo

1égicas mds precisas,

Fig. 1

Parte engomada

l///,cinta para sujetar

Abatelenguns

i
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TECNICA DE CHARLES-BARTHELEMY (6,17).

Preparar una suspensién de heces 1:10 con el reactivo de
Charles I, tamizarle en una coladera fina, pasar la suspen
sién a un tubo de 13x100.

Centrifugar el tubo a 1500 rpm. durante un minuto.

Decantar y agregar hasta dos terceras partes del voliimen
del tubo con el reactivo de Charles II, mezclar y adicionar
un mililitre de éter, tapar el tubo con'tapén de goma, agi-

tar vigorosamente, destapar con cuidado.
Centrifugar a 1500 rpm. durante 30 segundos.

Despegar el tapén superior de grasa con un aplicador y cen-—

trifugar durante 30 segundos més.

Decantar y afiadir al sedimento una gota de lugol, mezclando

suavemente,

Tomar una gota del sedimento y colocarla entre portacbjeto

¥y cubreobjeto.

Observar al microscopio con objetivo seco débil (10x) y se-
co fuerte (40x) los quistes, huevecillos o larvas de los ai
ferentes pardsitod intestinales.
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TECNICA DE BAERMAN. COLECTA DE LARVAS (5,6).

Se depositan aproximademente 2 gr. de materia fecal sobre

una gassa,

Se toma la gasa por las cuatro escuinas y se amarra con un
pedazo de nilo de algodén, de tal manera que se forme una

pelotita.

Se deposita la gasa que contiene la muestra dentro de un

embudo.

Se coloca en el tallo del embudo un tubc de hule de 10 cm.
de largo eproximadamente, el cual se tapa en el otro extre

mo utilizando unas pinzas de Mohr.

Se afora el embudo con agua destilnda de m:nera que cubra

la gasa que contiene la muestra,
Se deja reposar de 24 a 48 horas.

Se retiran las pinzas y se colecta la primera porcidén de

agua que contiene el tubo de hule en un tubo de vidrio,

Se procede a observar el tubo que contiene el agua a simple
vista y después al microscopio passndo una gota a un portaob

jetos, con el cbjetivo seco fuerte (40x).



RESULTADOS
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Resultados

Cuadro No. 1

Némero de muestras enalizadas por las diferentes técnicas uti

lizadaa.
s Muestras No. de mhestras No. de muestraes
Técnica ) t
analizadas| . . positivas ) negativag
+ Directo 200 niflos nifias | nitics nifias
57 33 17 93
+ Faust 200 64 49 37 50
+ Charles-B=rthelemy] 200 1T 30 33 60
++ Bzerman - 200 22 T 1 144
++ Graham 123 50 20 15 K
]

+ Técnicas de eplicacibén meneral.

++ Técnicas de uplicacibn’ limitada.



Cuadro No. 2

Némero de nifios y nifias parasitados por los diferentes tipos

de pardisitos identificados.

PARASITO Nifios Nifias - Totel
Entamoebs histolytica 17 10 27
tamoeba coli 28 18 46
Iodamoeba butschlii 12 4 16
Ascarias lumbricoides 20 43 63
Giardia lamblia 70 29 99
Endolimex nana 24 17 41
Hymenolenis nana 9 § 15
Taenia sp 10 1 11
Trichuris trichura 22 10 32
Enterobius vermicularis 26 23 49
Strongyloides stercolaris 9 5 14




Cuadro No. 3

Frecuencia de pardsitos Ldentificados medionte la asplicacidn de las diferentes técnicue lleva

das a cabo.

TECNICA
PARASITO Directo Faust Charles-Barthel emy Baerman Graham Total
Giardia lamblia 28 25 30 o} 16 99
Ascaris lumbricoides 15 23 13 2 10 63
BEnterobius vermicularis 0 o] 0 21 28 49
Entamoeba goli 13 16 17 0 0 .46
Endolimax nana 10 18 13 0 0 41
Trichurie trichura | 9 5 5 0 13 32
Entamoeba histolytica 8 12 7 0 0 27
lodamoeba butschlii 4 5 7 0 0 16
Hymenolepia nana 3 6 6 0 0 15
Strongyloides stercolaris o] 1 0 6 7 14
Taenie sp 0 2 9 0 0 1

92



Cuadro No. 4

Nimero de niifios y nifias aue resultaron estar infectados con

dog’ o més parésifos.

Sexo No. de pacientes parasitados -

con dos 0 mAs parisitos.

Niflos 28

Nidas" 26
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DISCUSION DE LOS RESULTADOS
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Discusidn de los Resultados.

Existen diferentes métodos para la identificacidén de pa
rédsitoe en heces, ulgunos son de aplicscidn general mientras
que otros son para propésitos limitados. Como se observa en el
cuzdro nimero 1, dentro de los métodos de aplicacién general
efectuados en este estudio, podemos citar 1os siguientes: téc-
nica de Faust o flotacidn con sulfato de zine, observacidn di-
recta y la técnica de Charles-Burthelemy; aunque estas téeni--
cas suelen utilizarse para la blisqueda de 12 mayoria de los PR
rdsitos gastrointestinales, algunas de ellas dan resultudos
mds reales, esto depende de algunss caracteristicas de los pa-
rédsitos como son la densidad de 1los huevecillos o de los nuis-
tes.

La técnica de Paust es la mds frecuentemente utilizuda
debido a su fdcil elaboracidn y por loa resultados que se obtie
nen, no obetante posee sus limitaciones, ya que debido 2 que su
deneidad es de 1.180 se deatruyen loa trofozoites, se retraen
loe quistes y no es ¢til para huevecilloe mfs p=eedos, como son

los de las tenias y los de Trichurig trichura arrojando resulta

dos irregulares, de ah{ gque se huyan hecho tantas modificacio-
nes a dicha técnica.

La téenica de observacidn directa generalmente ea utili-
zaga para la identificacidn rdpida de algunos quistes y hueveci
liog, pero tiene la desventaja de que noc los conceﬁtra. ademds,
gue los trofozoitos y algunos juistes se alteran por la accién
del lupol, cuando éste es utilizado aunque se tiene 1a alterna-
tivi. de utilizuyr solucidn salinu al 0,.85%.

Lt técnica de Charles-Barthelemy se considera de aplica-
cién general, aunnue ésta superd @ 1a de Faust en la identifics
cidn de huevecillos méds pesades y en los de flotacidn diffeil

cuya densidud fluetda alrededor de 1,180 dadc que combina los
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principios fisicos de flotacidén-sedimentacidn.

También se realizaron en este estudio métodos cuya aplica
¢cidn es de propdsitos limitades, como son las técnicas de Groham
y la de Baerman.

Por medio de la técnica de Graham que es especifica para

bisqueda de Enterobius vermiculeris, se obtienen resultades

poeitivos mds altos para dicho pardsito en comparacidn con la
técnica de Baermsn, esto es debido & la biclogzfa que presenta Ene
terobiuve vermiculeris vy la menera de recolectar la muestra; no

obstante esta caracter{stica particular, se encontraron hueveci-~

1llos de pardsitoé de Ascaris lumbricoides, Strongyloides sterco-

laris y Irichuris trichura cuyc ciclo biolégico es diferente a2l

de Enterobius vermiculariss esto puede ser debido 2 los maloa hé

bitos higiéniéos realizédos por algunoe de nuestros pacientes.

La técnica de Baerman es utilizada para investigar larvas
de nemfAtodos en suelos, pero aplicada a 1a investigacidén de lar-~
vas en heces de humanos suele dar-resultados bastante buencs.

BEn el cuedro nimero 2 se observa el nfmero de nifios y ni~
ﬁés con los diferentes pardsitos-identificados, se ve también
que la parasitosie es mde elevada en pacientes dél sS6x0 masculi-
no que en el femenino, a excepcidn de la asceriasis que resulté
ger mayor en nifiue que en nifios.

-Con respécto a8 los vacientes infectados con Enterobiua

‘yermicularis se encontraron pardmetros may similares en ambos sg
xos, cuya Aiferencia no fluctia en més de tres pacientes, esto
puede ser debido & lo enorme de su transmisibilidad que es favo-
recida por los hacinamientos familiares que %tiene lugar en esa
poblacién.

Ba el cuzdro ndmero 3} se puede establecer que la téenicn
de Paust resulté ser mfs efective nera la determinacidn de 1los
siguientes pardsitos: Ascaris lunbricoides, Endolimax nana,
Entamoeba histolytica, Entamoeba coli ¥y Strongyloides stercola-
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ris., Para la técnica de Charles~Barthelemy tenemos los siguien-

—

tes pérésitos: Giardia lamblia, Iodamoeba butgschlii y Taenia gp.

Por lo que respecta a la técnica de observacidn directa,
en este estudio ‘Ynicamente resulté ser més efectiva para Tri-

chiuris tricniura.

En cuanto & las técnicas de aplicacidn limitada tenemos
que la de Graham resulté ser mds efectiva para Enterobius vermi-
cularis, en comparacién con la de Baerman.

£n el cuadro ndmeroc 4 se puede observar el ndmero de pa-
cientes parasitados por dos o més pardsitos en nifios y en nifias
siendo la frecuencié'muyor en nifiog, aunque esta diferencia no

es tan marcada como se esperaba,
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Conclusidn.,

De zcuerdo & 1a hipdétesis planteada y a los resultados ob
tenidos se puede concluir que:

-Ia poblacién escolar infuntil de Cd. Netzerhualcoyotl se
encuentra altamente parasitada como para poder considerar el pro-
blema como grave, y& que este tipe de infecciones producen un se~
rio problemz de ausentismo en las labores escolares, disminucién
en el rendimiento de sus actividades y ﬁn peligroso foco de infec
cién para el resto de la poblacidn, ademds de que en algunos ce-
s08 llegu: & causar la muerte.

-Se comprueba que efectuando un estudio con la aplicacidn
de mds y diversas técnicas se obtienen en promedio resultudos néds
fidedignos, ya que entre la biologfa y carccteristicas de los pa
rdsitcs existen marcudas diferencios, por lo que seria dificil
proponer unga sola técnica que sea efectiva en su totalidad para
un diagnéstico clinico més acertado.

-Conccer la relacidn entre el sexo del huésped y la para-
sitosis resulta un tanto aventurado, ya que como se observé en el
cuadro Wo. 2 de resultados, Vnicamente los pacientes de sexo fe-
menino presentaron mayor frecuencia de parasitosis vor ascariasis

que en.los de sexo masculino y en el resto de lag parasitosis la
frecuencia fue menor en mujeres a excepcidn en infecciones causa-

das por Enterobius vermicularis en las aue la fretuencia fue casi

igual, esto Ultimo puede ser debido a los hacinamientos en que Vi
ve este grupo de la poblacidn como ya se ha mencionado anteriomen
te.

=Pinalmente se sugiere que los resultudos encontrados me-
diante el presente trabajo, sienten bases como otro firme antece-
dente para futuros programas de saneamiento y salud piblica, asi
como de urbanizacién, vara las autoridades ccrrespondientes de 1la
zona estudiada,
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