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INTRODUCCION. 



ESTUDIOS RECIE~TES EN RELACIOX CON LA FRECUENCIA Y 

PREVALEXCIA DE INFECCIONES POR PARAS!TOS SEXAL\N QUE EXISTE 

UNA GRAN CA~TIDAD DE ESTAS, ESPECIALMENTE PARASITOSIS 

INTESTINALES LAS CUALES JUEGAN UN PAPEL FUNDAMENTAL DESDE 

EL PUNTO DE VISTA EPIDENIOLOGICO AL ASOCIARSE CON FACTORES 

DE RIESGO EXISTENTES EN EL MEDIO AllBIENTE EN DONDE SE 

DESENVUELVE EL INDIVIDUO, POR LO QUE ES IMPORTANTE HENCIONAR 

LOS MECANISHOS DE TRANSNISI0:1 Y DIS~!INACION; TRANSMISORES 

MECANICOS (MOSCAS), FOMITES , MANIPULADORES DE ALiltENTOS, 

DEFECACIONES AL AIRE LIBRE, DRENAJES DEFECTUOSOS, USO DE 

EXCREMENTO COMO ABONO EN LAS HUERTAS, RIEGO CON AGUAS NEGRAS, 

DEFICIENCIA EX LA HIGIENE PERSONAL, ETC, DE ESTO DEPENDE EN 

GRAN PARTE LA PROLIFERACION DE ENFER.'IEDADES PARASITARIAS EN 

TODO EL l!UNDO. 

TOllANDO E:; CUENTA QUE ESTAS PAR.\SITOSIS CAUSAN DIVERSOS 

TRANSTOR,~OS QCE PUEDEN INFLUIR EN EL DESARROLLO NOR)IAL DEL 

HOMBRE, SE co::SIDERO CONVENIENTE REALIZAR UN ESTIIDIO EN 

ALUMNOS DE PRillER AÑO DE LA SECUNDARIA FEDERAL 1.1 40 UBICADA 

EN LA COLONIA llIRAVALLE ADSCRITA AL NL'::ICIPIO DE GUADALAJARA, 

YA QUE EN ESTE Al!BIENTE FAVORECE LA I:;FESTACION POR CONTACTO 

MUTUO EN LOS ESTUDIANTES Y LOS MALOS HABITOS ALillENTARIOS 

l!AS FRECUENTES Et1 ESTA EDAD, SIENDO DETERMINADA LA FRECUENCIA 



DE PARASITOSIS POR LOS llETODOS DE RITCHIE Y SEDIHENTACION 

EN COPAS, ANALIZA.~DO LAS VENTAJAS E:; CADA u~o DE ELLOS. 

DICHA COLONIA SE LOCALIZA AL SUR DE LA Cll1JAD Y CUENTA 

CON LOS SERVICIOS HCESARIOS PARA UNA POBLACIO:; DE ESTRATO 

SOCIOECONO~!ICO MEDIO - BAJO, FACTOR IMPORTANTE QUE FACILITO 

LA REALIZACION DE ESTA INVESTIGACIO:;. 



GENERALIDADES. 



EPIDElllOLOGIA, MORFOLOGIA, CICLO BIOLOGICO Y PATOLOGIA DE 

LOS PR1NCIPALES PROTOZOOS INTESTINALES Y HEU!!NTOS QUE AGREDEN 

AL HO~IBRE. 

En::a:ioeba histolvtica: 

EPlDEMIOLOGIA: 

SE CONSIDERA COSMOPOLITA, SE ENCL'U'TRA TA.~TO EN LOS 

TRO?ICOS CO}lO EN LOS CLUIAS TEMPLADOS, Sl' ELEVADA INClDENCIA 

SE ATRIBUYE A CONDICIONES DESFAVORABLES DE SA.'\IDAD CO~lO EL 

l1!l'LEO DE ESTIERCOL PARA ABONO, FALTA DE HIGIENE EN 

MA.~IPULADORES DE ALIMENTOS Y SUELOS CONT~lIMDOS, MEDIOS POR 

LOS CUALES LOS QUISTES LLEGAN AL APARATO DIGESTIVO DEL 

HOlIBRE. LA FRECUENCIA DE INFECCION VARIA DE UN LcGAR A OTRO 

DE ACUERDO CON LA EDAD, (DISMINUYE EN NIKOS ~lENORES DE 5 AÑOS 

Y Al~lENTA EN ADULTOS); POR LO QUE SE REF!ERE AL SE.XO LOS 

VARONES SE ENCUENTRAN INFECTADOS CON UNA FRECUENCIA 

LIGERAMENTE MAYOR QUE LAS MUJERES, LA RAZA NO ES DETERMINANTE 

TODAS SON SUSCEPTIBLES A ESTA PARASITOSIS, 

MORFOLOGIA: 

~ HISTOLYTICA SE PRESENTA EN LA NATURALEZA 

EN TRES ESTADIOS HORFOLOGICOS: TROFOZOITO, PREQUISTE Y QUISTE. 



EL TROFOZOITO ES UN CELULA Q\"S MIDE 10 - 60 )ilCROHETROS 

DE DIAMETRO, DE FORMA VARIABLE Y HOl'lllIEHO HEDIA.~TE 

PSEUDOPODOS LARGOS Y ANCHOS, PRESENTA ECTOPLAS)IA HIALINO 

Y TRA.~SPARENTE. EL ENDOPLASflA ES GR.\.~ULOSO. 

EL PREQUISTE ES EL TROFOZOITO CONDE~SADO EN UNA MASA 

ESFERICA QUE PRESENTA Ull SOLO NUCLEO Y BARRAS CRQ)L\TOIDALES, 

EL QUISTE ES LA FORflA INFECTANTE, Cül:T!ENE NUCLEOS 

PEQUE:~os CON CARACTERISTICAS HORFOLOGICAS IGUALES A LAS DEL 

TROFOZOITO, HIDE 5 - 10 MICRAS. 

DURfü~TE LA MADURACIO~ DESAPA.<.ECE EL GLUCOGENO Y LAS 

BARRAS CROMATOIDALES SE HACEN POCO \'ISIBLES. 



CICLO BIOLOGICO: 

/ 
TRO:OZOITO 

TRO:OZOITO 

(E:; EL INTESTINO 

DELGADO) 

i 
TRO:OZOITO 

HABITAT: INTESTINO GRUESO. 

TROFOZOITO 

(EN EL INTESTINO GR\ 

PREQUISTE 

l t MOXONUCLEADO 
QUISTE BINUCLEADO 

TETRANUCLEADO 

! 
EVACUADO EN HECES 

FORMADA l 
EN EL MEDIO AMBIEN-

TE. 

j 
QUISTE VIABLES 

MET.;QUISTICO I:>GERIDOS 

~l!ETAQUISTE/ 
(LIBERADO EN EL INTESTINO DELGADO) 

Ciclo Biológico de E. histoh·tica, (Tomado de Craig y Faust.) 



PATO LOGIA: 

DESDE EL PUNTO DE VISTA HISTOPATOLOGICO LAS AlllBAS 

PRODUCE!l 2 TIPOS DE LESIONES; INFLAMACION Y NECROSIS. NO 

TODAS LAS CEPAS ESTINULAN LA INFLAMACION EN RELACION A L\ 

NECROSIS. LA LESION MUESTRA ZONAS DE LINITES POCO PRECISOS 

OBSERVANDO EN LA PERIFERIA !NFLAllACION AGUDA Y CRONICA. 

PARA QUE E. HISTOL!TICA SE ESTABLEZCA EN LOS TEJIDOS 

Y LOS AGREDA, EL TROFOZO!TO ACTUA SOBRE LA MUCOSA INTESTINAL 

PRODUCIENDO LESIONES QUE ORIGINAN LAS f!ANIFESTACIONES CLINICAS 

DE LA AllIBIASIS INTESTINAL AGUDA Y PUEDE OCASIONAR LA MUERTE 

DEL INDIVIDUO. TAllBIEN SE ENCUENTRAN CASOS EN LOS QUE E.'CISTEN 

LESIO:lES E.'CTRAINTESTINALES. 

Entamoeba coU.: 

EPIDEl1IOLOGIA: 

ENTAllOEBA COLI SE TRANSMITE EN FORllA DE QUISTE, EL CUAL 

LLEGA A L\ BOCA POR CONTA}IINACION FECAL; LA INFECCION SE 

ADQCIERE CON FACILIDAD LO QUE ENPLICA SU ALTA FRECUENCIA EN 

LOS PAISES QUE CARECEN DE BUENOS METODOS DE HIGIENE. 



KORFOLOGIA: 

EL TROFOZOITO MIDE DE 20 - 30 MICRAS) TIENE HOVIHIE:;ros 

ANEBOIDEOS LENTOS. SE OBSERVA EL :rncLEO COl!O UN ANILLO DE 

GRA:;no QUE CORRESPONDE AL EXDOSm!A. 

EL QUISTE CASI SIEl!PRE ES ESFERICO, MIDE DE 15 - 25 

MICR.,S; ESTA RODEADO DE UXA DOBLE PARED, SU CITOPLASHA ES 

GRA:>rLOSO, DONDE SOBRESALEN LOS :;uCLEOS REFRINGENTES QUE 

VARIA.~ DE l A 8 MICRAS. 

!O 



CICLO BIOLOGICO: 

~(EN 

TROFO~ 

TROFOZOITO 

(EN EL INTESTINO 

DELGADO) 

i 
TROFOZOITO 

HABITAT: INTESTINO GRUESO 

TROFOZOITO 

EL I~TESTINO GRUE~ 

PREQUISTE 

I 
QrISTE t 

MONONUCLEADO 

BINUCLEADO 

TETRANUCLEADO 

l 
EVACUADO EN HECES 

FOfil!ADA l 
E~ EL MEDIO Af!BIEN-

TE. 

l 
QUISTE VIABLES 

HETAQUISTICO I~GERIDOS 

~ :·tETAQUISIE ,/ 

(LIBERADO E~ EL INTESTINO DELGADO) 

Ciclo Biológico de E. histolytica. (Tomado de Craig y Faust.) 

11 



Entamocba Hartmanni: 

EPIDE!IIOLOGIA: 

ESTUDIOS DE PREVALEl:CIA EN LOS QUE ESTA AMIBA SE HA 

COHPARADO CO:I E. HISTOLYTICA, HA.~ DEMOSTRADO UNA GRAN 

SU!ILITUD EN CUANTO A DISTRIBUCIO~ E INCIDENCIA DE AllllAS. 

ES HAS COMUN EN AREAS RURALES Y GRUPOS DE NIVEL SOCIOECONOHICO 

BAJO, 

MORFOLOGL\: 

EL TROFOZOITO PRESENTA ESTRUCTURA NUCLEAR SU!ILAR A 

LA DE E. HISTOLYTICA, PERO EL DIAllETRO ES llENOR DE 12 

MILU!ICRAS. 

EL QUISTE CONTIENE 4 NUCLEOS, BARRAS CROMATOIDALES CON 

EXTREMOS REDONDEADOS O CUADRADOS, Y DIAllETRO l!ENOR DE 10 

HILUIICRAS. 
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CICLO BIOLOGICO 

/(ENEL 

TROFOZOITO 

TROFOZOITO 

(EN EL INTESTlNO -

DELGADO) 

TROFOZLTO 

llABITAT: INTESTINO GRUESO. 

TROFOZOlTO 

1$TEST1NO GRUESO) 

P~STE 
1 { MONONUCLEARES 

QUISTE . BINUCLEADO 

TETRANUCLEADO 

l 
EVACUADO EN HECES 

FORMADAS l 
EN EL MEDIO AMB1E$TE 

j 
QUISTES VIABLES 

METAQUISTlCO INGERIDOS 

.____________:·IETAQUISTE ~ 
(LIBERADO EN EL INTEST!~O DELGADO) 

Ciclo Biológico de E. hartmani. (To~ado de Craig y Faust.) 
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Giardia lamblia: 

EPIDEHIOLOGIA: 

LA GIARDIASIS ES DE DISTR!BUCION COSMOPOLITA, SU 

FRECUENCIA DEPENDE DE LAS CONDICIO~ES SA::ITARIAS DE CADA 

REGION. LA INFECCION ES MAS FRECUE!:TE EN EDADES PEDIATRICAS 

QUE EN EL ADULTO, (PREESCOLARES Y ESCOLARES): SE ADQUIERE 

POR LA INGESTION DE QUISTES ELUIINADOS EN LAS HECES. EL AGUA 

JUEGA UN PAPEL IMPORTANTE EN LA TRA.~SMISIO~ ASI co~o LOS 

ALIMENTOS, FOHITES Y }!OSCAS DmtESTICAS QUE SIRVEN DE VEHICULO, 

SIENDO LA PRINCIPAL CAUSA DE LA DIARREA DEL TURISTA. 

MORFOLOGIA: 

EL Pl.RASITO PRESENTA U~A FASE DE TROFOZOITO Y UNA DE 

QUISTE. 

EL TROFOZOITO ES PIRIFORl\E Y l\IDE DE 9 - 20 MICRAS 

DE LONGITUD POR 5 - 12 MICRAS DE A.~CHO, LA SUPERFICIE DORSAL 

ES CONVEXA Y LA VENTRAL ES CONCAVA, ESTA ULTIMA OCUPADA POR 

EL DISCO SUCTOR, PRESENTA 2 NUCLEOS DISPUESTOS A LOS LADOS 

DE LA LINEA MEDIA Y 4 PARES DE FLAGELOS QUE SALEN DEL 

BLEFAROPLASTO, POR DETRAS DEL DISCO SUCTOR HAY UN PAR DE 

ESTRUCTURAS ALARGADAS QUE CORRESPONDEN A LOS CUERPOS 

P . .\RABASALES. 
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LOS QUISTES SE OBSERVAN EN LAS HECES DE CONSISTENCIA 

NORl!AL, SON OVOIDES, HlDE:; 4 - 10 MICRAS DE LARGO Y TIENEN 

4 NUCLEOS. CONSTITUYEN L\ FASE IHECTA.~TE. 

CICLO BIOLOGICO: 

TROFOZOITO 

(DUODENO Y 

YEYUNO) 

!!ABITAT: INTESTINO GRUESO. 

PRODUCE TROFOZOITO 

POR FlSlON ___. HIJOS 

BINAR U 

""'T""' 
HECES 

(ENQUISTEl!lENTO) 

Ciclo Biológico de ~ ~· (Tomado de Craig y Foust.) 

15 



PATOLOGIA: 

LOS 

ENCONTRADOS 

P.ALLAZGOS HISTOPATOLOGICOS l!AS 

so:;: ACORTAHIEHO y ENGROSAl~IENTO 

CO:IUNMENTE 

DE LAS 

VELLOCIDADES I!:TESTINALES E e;FLAHACION AGUDA DE !.A MUCOSA. 

Hymenolepis nana. 

EPIDEMIOJ.OGIA: 

ES DE D!STRIBUCIDN COSHOPOLITA PREVALE:;cIENDO EN CLHL\S 

CALIDOS, ES LA HEU!INTIASIS IL\S CONUN DE LAZ ZONAS TD!PLADAS 

ENCONTRANDO QUE EL 2n DE LA POBLACION INFANTIL ESTA r:;FEcTADA, 

ES POCO FRECUEHE EN LOS ADULTOS. 

MORFO LOGIA: 

EL PARASITO ADULTO COllPLETO NIDE 25 Y 40 mm DE LONGITUD 

POR l mm. DE DIAl!ETRO. PRESENTA ESCOLEX PEQUEÑO, CON 4 

VENTOSAS Y ESCOLEX AfilL\DO CON 20 A 30 GANCHOS, TIENE UN CUELLO 

LARGO Y DELGADO, SEGUIDO DE PROGLOTIDOS GRAVIDOS !!IDEN DE 0.3 

mm DE LARGO POR l mm DE ANCHO. 

LOS HUEVOS f!IDEN 30 - 4 7 NICRAS Y SON SD!IESFERICOS 

OVALADOS Y HIALINOS, CONTIENEN UNA ONCOSFERA QUE TIENE UNA 

ENVOLTURA CON ENGROSAllIENTOS POLARES DE LOS CUALES EMERGEN 

16 



FILAMENTOS, DEXTRO DE LAS MIS}L;s SE E~CUENTRAN 3 PARES DE 

G,1,~CHOS, 

CICLO DIOLOGICO: HABITAT: YEYUNO E ILEON, 

INTESTINO DELGADO EVAGINA DU ES-HO}IBRE (I~GIERE 

HUEVOS) ------. ECLOSimAN Y LIB!; -COLEX SE 

RAN ~IBRION HEX;!

CANTO. "CISTICEJ\

COIDE. 

FIJA A LA 

}!UCOSA (ADULTO) 

l 
EXPULSION - -

HUEVOS. 

Ciclo Biológico de Hymenolepis ™,(Tornado de Tay - tara -

Ve lasco - Gutierrez). 

PATOLOGIA: 

LOS CISTICERCOIDES DESTRUYEN LAS VELLOCIDADES 

l}iTESTINALES Y LOS ADULTOS PRO\'OCAN ENTERITIS SIN LLEGAR A 

EROCIONAR O ULCERAR LA MUCOSA. 
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Enterobius vermicularis: 

EPIDEllIOLOGIA: 

ES DE DISTRIBUCION COSl!OPOLITA, llAS FRECUE~'TE EN PAISES 

ca~ CLIMAS TE)ll'LADOS y FRIOS; SE ADQUIERE POR HABITOS 

ANTIHIGIENICOS, llANOS CONTAMINADAS POR HUEVECILLOS, A TRAVES 

DE LA ROPA, BAÑOS, PISOS, PAREDES Y POR LA CONVIVENCIA CERCANA 

CON INDIVIDUOS PORTADORES DEL PARASITO. 

POR LO TA,~TO OXIURIASIS ES UNA INFECCION COMUN EN EL 

HOl!BRE. 

HORFOLOGIA: 

ES UN NE)IATODO DE CUERPO FUSIFORME, EN EL EXTRE!!O 

CEFALICO SE ENCUE~TRA LA BOCA QUE POSEE TRES LABIOS Y UN PAR 

DE ALETAS, EL lL~CHO MIDE 3 - 5 mm. DE LONGITUD POR O, l -

O, 2 mm. EN SU PORCION !!AS GRUESA. EL EXTREMO POSTERIOR ESTA 

ENCORVADO !LICIA L\ CARA VENTRAL, LA HEMBRA MIDE DE 8 - 16 mm. 

DE LONGITUD POR 0.3 - 0.5 mm. DE GROSOR. SU EXTREMO 

POSTERIOR ESTA ADELGAZADO, LA VULVA SE ABRE EN LA LINEA MEDIA 

VENTRAL, EL NUMERO DE HUEVOS DEPOSITADOS POR CADA HEMBRA 

OSCILA ENTRE 5000 Y 16000, LOS CUALES SON OVOIDES CON UNA CARA 

PLfu~A y OTRA CONVEXA. MIDEN DE so - 60 mcRAs DE LARGO POR 

18 



20· 30 llICRAS DE ANCHO, SU CUBIERTA ES DELGADA Y TRA.~SPARENTE 

A TRAVES DE LA CUAL SE PUEDE OBSERVAR LA LARVA DESARROLLADA. 

CICLO BIOLOGICO: llABITAT: CIEGO, APENDICE 

BOCA DUODENO CIEGO 

(LLEGAN HUEVOS POR -- (SE ABREN LOS --t>(LARVAS) 

llEDIO DE LAS MANOS 

SUCIAS, 

HUEVOS Y EME]\ 

GEN L\S LA]\ -

VAS. 

,. 
APE!IDICE 

1 ,. 
PORCIOXES ADYfl -

CENTES DEL COLO~; 

ASCENDENTE. 

l 
ANO ..---- RECTO 4----PARASITOS ..----- ILEON 

ADULTOS 

(COPULA.~ 

SE HACE~: 

GRAVIDOS) 

Ciclo Biológico de Enterobius vermicularis. (Tomado de Tay -

Lara - Velasco - Gutiérrez.) 
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PATOLOGIA: 

E. VERNICULARIS RARA VEZ PRODUCE LESIQl;Es IMPORTANTES, 

LAS MANIFESTACIOXES CLIN!CAS SE DEBEN PRil•CIPALMENTE A 

IR.'\ITACION PERIAl•AL Y VAGINAL CAUSADAS POR ~!IGRAC!OXES DE 

H~3RAS GRAVIDAS, EL PRURITO LOCAL Y L'1S !IOLESTIAS PRODUCEN 

SI::TOMAS SECUNDARIOS QUE DEBILITA.'\ AL PACIENTE POR ALTERACIONES 

DEL SUEÑO. 

LAS HEMBRAS GRAVIDAS PUEDEN EllIGRAR E IXTRODUCIRSE AL UTERO, 

TRO~!PAS DE FALOPIO, CAVIDAD PERITONEAL E INCLUSO LA VEJIGA. 

Trichuris trichiura. 

EPIDEllIOLOGIA: 

LA INFECC!ON PRODUCIDA POR T. TRICHIURA SE CONOCE COMO 

TRICOCEFALOSIS O TRICHURIASIS, LA FRECUENCIA ES MAYOR EN 

REGIONES CON CLIMA SUBTROPICAL Y SUELOS CONTAMINADOS, LOS NIÑOS 

SE INFECTAN CON l!AYOR FRECUENCIA QUE LOS ADULTOS YA QUE LA 

INFESTACION RESULTA DE LA INGESTION DE HUEVOS EMBRIONADOS 

COXTENIDOS EN ALU!ENTOS, BEBIDAS, ANIMALES COMESTICOS O POLVO 

QUE SE ENCUENTREN CONTAMINADOS, 

20 



MORFOLOGIA: 

EL MACHO ~!IDE DE 30 - 40 mm. DE LONGITUD PRESENTA UN 

EXTREMO CAUDAL ENROLLADO HASTA EN 360', SUS ORGANOS GENITALES 

ESTAN FORMADOS POR U:> TESTICULO, UN VASO DEFERENTE Y UN 

CONDUCTO EYACULADOR QUE SE VACIA EN LA CLOACA Y UNA ESPICULA 

QUE SOBRESALE A TRAVES DE UNA VAINA RETRACTIL PENEANA. 

LA HEMBRA MIDE 35 - 50 mm. DE LONGITUD, PRESENTA u:; 

EXTREMO POSTERIOR ROl!O, SUS ORGANOS GENITALES ESTAN FORl!ADOS 

POR UN SOLO OVARIO, OVIDUCTO Y BOLSA UTERINA LA CUAL SE 

ESTRECHA A CORTA DISTA.';CIA DE LA VULVA, LOCALIZADA EN PORCION 

CENTRAL, CERCA DE LA UNION DE LAS PORCIONES ANTERIORES Y 

POSTERIOR SE CONTINUA coxa UN TUBO EN FORlL\ DE SERPENTIN. 

SE HA CALCULADO QUE LAS HE~lBRAS PONEN 11, 000 HUEVOS 

DIARIOS EN PROl!EDIO, LOS HUEVOS TIENEN FORNA DE BARRIL O BALO:> 

DE FUTBOL AMERICA:lO, nIDEN DE 50 - 54 MICRAS DE LARGO POR 22 -

24 DE &1CHO, DE ADENTRO A FUERA PRESENTA LA MEflBRANA VITELINA 

Y UNA CUBIRTA DE 3 CAPAS; EN LOS DOS EXTREf!OS SE E:>CllENTRA.'i 

PRONINENCIAS INTRAL\.~INARES CON APARIENCIA DE TAPONES 

f!UCOIDES. 

2i 



CICLO BIOLOGICO: 

HUEVOS 

(PRESENTES 

EN LOS AL! 

MENTOS O -

F0~1ITES CO!! 

TA.'IINADOS), 

INTESTINO 

DELGADO 

(E~!ERGEN 

LAS LARVAS) 

llABITAT: INTESTINO GRUESO. 

INTESTINO 

GRUESO 

(GUSANOS 

ADULTOS) 

l 
HECES 

(SALIDA DE HUEVOS) 

Ciclo Biológico de Trichuris trichiura. (Tomada de Tay - Lara -

Velasco - Gutiérrez.) 

PATOLOGIA: 

GENERALMENTE LAS INFECCIONES LIGERAS NO PRESENTAN 

MA.~IFESTACIONES CLINICAS IDENTIFICABLES. LOS PACIENTES CON 

INFECCIONES GRONICAS POR TRICHURIS PRESENTAN UN CUADRO CLINIGO 

CARAGTERISTICO CONSISTENTE EN: ANEMIAS INTENSA, AIJ}!ENTO EN 

EL NIJ}!ERO DE EVACUACIONES SIENDO DE POCA CANTIDAD Y VOLIJ}!EN 

y TE&IDAS DE SANGRE; DOLOR ABDOMINAL, NAUSEAS, vomros, PERDIDA 

DE PESO Y PROLAPSO RECTAL OCASIONAL, ADEHAS SE PUEDE DETECTAR 
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GUSANOS ENCLAVADOS EN LA MUCOSA, ANEllIAS QUE ACOMPA.~AN A LAS 

INFECCIONES POR TRICHURIS PUEDE SER IHENSA YA QUE LOS GUSA.~OS 

SUCCIONAN LA SANGRE DEL llUESPED Y PUEDEN OCASIONAR H~IORRAGIAS 

EN EL SITIO DE FIJACION. 

Ascaris lumbricoides. 

EPIDEMIOLOGIA: 

ASCARIS LUMBRICOIDES ES UN PARASITO QUE ABUNDA EN 

CLIMAS CALIDOS COllO EN PAISES DONDE L\ SANIDAD ES DEFICIENTE, 

LA ASCARIASIS SE MANIFIESTA EN EL llOl!BRE A CUALQUIER EDAD, 

SIENDO }!AS FRECUENTE EN LOS GRUPOS DE 5 A 6 AÑOS Y EN ESCOLARES 

JOVENES QUIENES ESTAN l!AS EXPUESTOS AL PARASITO A TRAVES DE 

SUELOS CONTAMI~ADOS, LA FRECUEliCIA ES APROXH!ADAMEl;TE IGUAL 

EN Al!BOS SEXOS, LAS CLASES URBANAS Y RURALES SON LAS l!AS 

AFECTADAS. 

LOS HUEVOS INFECTA.~TES SON TRA.~S}IITIDOS DE MAXO A BOCA 

POR NI~OS QUE SE PONE:1 EN co:;TACTO cox SUELOS CONTAllINADOS 

AL JUGAR O COMER TIERRA. 

MORFOLOGIA: 

LOS PARASITOS ADULTOS SON CILINDRICOS, SU EXTREMO 
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ANTERIOR ES MAS DELGADO Y EL POS!ERJOR TERMINA EN PUNTA ROMA; 

LAS HE.'lBRAS MIDE!' DE 15 A 35 cms., TIENEN SU!ETRIA BILATERAL 

y CIRCULAR; LAS LINEAS LATERALES so:1 UN PAR DE RAYAS 

BL:.!(QUECINAS QUE RECORRE:; DE EXTREllO A EXTREMO EL GUSA:W QUE 

RECIEN EXPULSADO ES ROSA. 

EN LA PORCION ANTERIOR SE ENCUENTRA LA BOCA TRILABIADA; 

UNO DE LOS LABIOS ES Al!PLIO Y SE LOCALIZA EN LA PARTE l!EDIA 

Y LOS OTROS DOS SON VENTROLATERALES ESTA.~ FINAl!ENTE 

DESTICULADOS Y NO EXISTE CAPSULA BUCAL. EL APARATO GE:aTAL 

DE LAS HEMBRAS ESTA FOR!IADD POR LA VULVA DE LOCALIZACION l!EDIA 

VE:;TRAL, LA VAGI!IA ES co::rcA y SE BIFURCA FOR!lANDO 2 TUBOS 

GENITALES A CADA LADO CO!IST!Tt:!DOS POR UTERO, RECEPTACULO 

SE)!!NA', OVIDUCTO Y OVARIO. 

EL MACHO ES MAS PEQUEÑO 'í DELGADO QUE LA HEMBRA MIDE 

DE 15 A 29 cms. DE LARGO POR A 4 mm. DE ANCHO. SU EXTREMO 

POSTERIOR ES CURVADO HACIA LA PARTE VENTRAL, SU APARATO 

REPRODUCTOR ESTA FORllADO POR UNA SUCESION DE TUBULOS, 

TESTICULOS, VASO DEFERENTE Y CONDUCTO EYACULADOR. 

LOS OVULOS SON HrEVOS NO FECUNDADOS PRESENTAN UNA 

l!ORFOLOGIA VARIADA, EN GENERAL TIENEN FOR!IA DE BARRIL 
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ALARGADO, MIDrn DE 78 A 105 HILIMICRAS DE LARGO POR 38 A 55 

DE ANCHO, CARECEN DE HEHBRANA VITELI~A INTERNA Y SU ESTRUCTURA 

INTERIOR ESTA FORMADA POR UNA ~!ASA DE GRANULOS DESORGANIZADOS 

Y REFRINGENTES, PUEDE CARECER DE LA PRIMERA CAPA ALBUMINOIDE 

Y PRESENTARSE DESCORTICADOS. 

LOS HUEVOS SON EXPULSADOS co~ CUBIERTA E.UERNA o sw 

ELLA, LOS QUE PRESENTAN CUBIERTAS so~ OVALES o ESFERICOS MIDEN 

DE 40 A 80 MILINIGRAS DE LARGO POR 35 - 60 DE ANCHO, PRESENTAN 

UNA CUBIERTA GRUESA Y TRA!lSLUGIDA FOR)!ADA POR UNA MEMBRANA 

VITELINA INTERNA DE NATURALEZA LIPOIDE, UNA CAPA !1EDIA GRUESA 

TRANSPARENTE DE GLUCOGENO Y UNA CAPA EXTERNA DE NATURALEZA 

ALBUMINOIDE, ESTA ADOPTA UN COLOR GAFE, ENTRE LAS CAPAS SE 

ENCUENTRA VISIBLE EL HUEVO. LOS HVEVOS QUE NO TIENEN CAPA 

EXTERNA SE DENOllINAN DESCORTICADOS. 
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CICLO BIOLOGICO: llABITAT: INTESTINO GRUESO. 

HUEl'O 
INFECTANTES 
SON INGERIDOS 
POR EL HOMBRE 

- INTESTINO 
DELGADO 
(LIBERACION 
DE LARVAS -
RABDITOIDES) 

HIGADO 

,. 
CORAZON 

! 
TRAQUEA 4---- BRONQUIOS 4-- BRONQUIOLOS - PULl!ONES 

1 

(LAS LARVAS 
SUFREN SU 
ZDA. Y 3ER. 
)IUDA ). 

T 
GLOTIS 

l 
ESIAGO 

ESTOl!AGO 

! 
INTESTINO DELGADO ------!~ SALIDA DE 
(LARl'A DE 5' ESTADIO) HUEVOS AL 
SE ALCANZA LA MADUREZ NUEVO HUESPED, 
SEXUAL, Y SE PRODUCE 
FEC!ThlJAClON) • 

Ciclo Biológico de Ascaris lumbricoides. (Tomado de Tay -
tara - Velasco - Gutierrez.) 
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PATO LOGIA: 

A. LUllBRICOIDES PRODUCE ALTERACIONES ANATOHOPATOLOGICAS 

EN SU FASE DE l!IGRACIONES ERRATICAS EN AMBOS ESTADIOS. 

1.- PERIODO LARVARIO. 

LAS FORl~\S LARVARIAS DE A. LUl!BRICOIDES ATRAVIESAN 

LA HEllBRANA ALVEOLOCAPILAR Y LLEGAN A PARENQUntA PUU!ONAR 

PRODUCIENDO LESIO!>ES MECA.UCAS CONSISTENTES EN PROCESOS 

CONGESTIVOS E INFL\lL\TORIOS, EOSINOFILIA LOCAL Y SANGUINEA, 

ACOHPA.~ADO DE FIEBRE ELEVADA, TOS Y ESTERTORES BRO~QUIALES POR 

LA PRESENCIA DE EXUDADO BROXQUIOALVEOLAR. ESTE CUADRO SE CONOCE 

COMO SINDROHE DE LOEFFLER O XEUllONIA EOSINOFILICA. 

2.- PERIODO DE ESTADO: 

A. LUllBRICOIDES PRODUCE PEQUEÑAS EQUIMOSIS DE LA MUCOSA 

EN LOS SITIOS DE H!PLANTACIO~ CON INFECCION BACTERIANA ASOCIADA 

FAVORECIENDO EL DESARROLLO DE ABSCESOS, SE PUEDE PRESENTAR UNA 

PARASITOSIS }L\SIVA DONDE APRECIAllOS UNA f!ARCADA ACCION 

IRRITATIVA DE LA }lUCOSA INTESTINAL QUE CLINICAMENTE SE 

MANIFIESTA POR DIARREA, ANOREXIA, PALIDEZ, PERDIDA DE PESO Y 

MALESTAR GENERAL. ASI COMO CQ}!PLICACIONES QUE LLEGA.~ A REQUERIR 

INTERVENCIONES QUIRURGICAS. 
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3.- MIGRACIONES ERRATICAS: 

T. SOLIL~I ES DE DISTRIBUCION COSMOPOLITA 

CONSTITUYENDOSE EN UNA PARASITOSIS IHPORTANTE EN EL HOllBRE, 

ADQUIRIENDOLA POR CONSUMIR CARNE DE CERDO CRUDA O l!AL COCIDA, 

ES FRECUENTE EN MEXICO, Al!ERICA CENTRAL Y DEL SUR, ASI COMO 

EN CHINA, PAKISTAN Y LA INDIA. 

LOS MECANISllOS POR LOS Qt!E LA POBLACIQl; ADQUIERE LA 

INFECCION SON INGESTION DE CARNE DE CERDO ll'<L COCIDA O CONGELADA 

INADECUADAMENTE. LAS INFECCIONES CON CYSTICERCUS CELLrLOSAE 

(LARVA DE TAENIA SOLIUM) SE PRODUCE POR INGESTION DE HUEVOS 

EN ALIHENTOS O AGUAS CONTAMINADAS (HETEROINFECCION), A TRAVES 

DE VIA llANO BOCA O POR AUTOINFECCION INTERNA EN LA QUE LOS 

HUEVOS SON TRASLADADOS POR RETROPERISTALTISl!O HACIA EL DUODENO 

O ESTO!IAGO LOS QUE ECLOSIONAN Y EMIGRAN HACIA LOS TEJIDOS 

VISCERALES PRODUCIEXDO CISTICERCOSIS. 

MORFOLOGIA: 

T. SOLIIDI l!IDE DE 2 A 4 ots. DE LARGO, TIENE ESCOLEX, 

CUELLO Y ESTROBILO, EL ESCOLEX ESTA AR.'IADO CON UNA DOBLE CORONA 

DE GANCHOS Y TIENE 4 VENTOSAS. MIDE DE 0.5 - 1 mm. EL CUELLO 

ES UNA ZONA ADELGAZADA POSTERIOR AL ESCOLEX, SE CONTINUA CON 

EL ESTROBILO QUE ESTA FOfilL'<DO POR SOO - lOOO PROGLOTIDOS LOS 
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CUALES SE OBSERVAN DESDE EL EXTR~!O ANTERIOR AL POSTERIOR, EN 

SUS FORllAS )L.IJJURAS Y GRAVIDAS. 

LOS HUEVOS LOCALIZADOS EN LAS IWlAS UTERINAS DE LOS 

PROGLOTIDOS GRAVIDOS mDEN 30 - 40 }!JCRAS DE DIAMETRO, PRESENTAN 

PAREDES GRUESAS Y RADIADAS QUE ENCIERRAN EN SU INTERIOR EL 

EMBRION llEXACANTO u ONCOSFERA srn-uo LA FORlL\ INFECTANTE PARA 

EL HmIBRE Y EL CERDO. 

CICLO BIOLOGICO: llABITAT: INTESTINO GRUESO. 

CERDO 
(INGIERE PRO
GLOTIDOS GRA
VIDOS .). -

HUEVOS 
- (F. INFECTANTE) 

CERDO INFECTADO 

~~:.1 'fü"''! 

EL 110:.tBRE 
CARNE DE 

1 
co~:smtE 

CERDO. 

;~~~~~i~~~~ º: .--- ~~i~~~N~ ~ ~~i~~L~~~:o EN EL 

GRA V IDOS CON 
LAS }!ATERIAS -
FECALES. 

(SE EVAGIN.;:; 
Y CON St:S 
VENTOSAS Y 
GANCHOS SE 
FIJAN A LA 
MUCOSA.). 

Ciclo Biológico de Taenia solium (Tor::.ado de Tay - Lara - Velasco -
Gutiérrez,) 
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PATOLOGIA: 

EL CUADRO CLINICO DE LA TENIASIS ES POCO CARACTERISTICO 

GENERALMENTE ES ASI:;TOHATICO. EN LOS CASOS DE CISTICERCOSIS 

LAS l!A.~IFESTAClONES CL!NICAS DEPENDEN DE LOS ORGANOS AFECTADOS. 

CON C'iSTlCERCUS CELLULOSAE. 
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MATERIAL Y HETODOS. 
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EN EL PRESENTE TRABAJO SE UTILIZARON METODOS 

COPROPARASITOSCOPICOS; EL DE RITCHIE, EL CUAL ES UNA TECNICA 

DE SEDIMENTACION CUALITATIVA DE CONCE:;TRAC!ON POR SEDIMENTACION 

CON CENTRIFUGACION Y EL DE SEDllr:::;TACIO:\ SIMPLE EN COPAS. 

METODO DE RITCRIE: 

REACTIVOS 

SOLUCIONES 

VIDRIERIA 

- CLORURO DE SODIO. 

- FOfil!ALDEHIDO DE SOLUCION Q.P. 

- ETER ETILICO cm!ERCIAL. 

- SOLUCION SALINA ISOTOllICA. 

- LUGOL PARASITOLOGICO. 

- SOLUCION FORl!ALDEHIDO AL 10%. 

- El!BUDOS DE VIDRIO O POLIETILENO 

DE 5 CM. DE DIA}!ETRO. 

- VASOS DE PRECIPITADO DE VIDRIO 

DE 50 ML. 
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- PIPETA PASTEUR CON BULBO. 

- PORTAOBJETOS DE 25 POR i 5 mt. 

VIDRIERIA - CUBREOBJETOS DE 22 POR 22 MM. 

- TUBOS CONICOS PARA CEllTRIFUGA DE 

15 MM. 

- CENTRIFUGA. 
APARATOS 

- MICROSCOPIO. 

- GASA 

OTROS - APLICADORES DE l!ADERA 

- GRADILLA 

HETODO DE RITCBIE: 

(TEC~ICA DE SEDUIENTACION CUALITATIVA: DE CONCENTRACION 

POR SEDIMEl:TACION co~ CENTRIFUGACION). 

t.- COLOCAR l A 2 GRS. DE MATERIA FECAL APROXIMADAllENTE EN UN 

VASO DE PRECIPITADO, 
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2.- A.~ADIR 10 ML. DE SOLUClON SALl:>A Y HOllOGENElZAR CON UN 

APLlCADOR DE MADERA. 

3 .- PASAR LA SUSPEl1SION A TRAVES DE UNA GASA COLOCADA EN EL 

El!BUDO Y RECIBIR EL CONTENIDO r::: UN TUBO CONICO. 

4.- CE::TRIFUGAR DURANTE UN l1I~1JTO A 2000 R. P.M. 

5.- DECANTAR EL SOBRENADANTE Y RESt:Sl'ENDER EL SEDIMENTO CON 

SOLUCION SALINA, CENTRIFUGAR, DECANT,\R Y RESUSPENDER, HASTA 

QUE EL SOBRENADANTE SEA CLARO. 

6.- AL ULTIMO SEDU!ENTO AGREGAR 10 f!L. DE SOLUCION DE 

fORMALDEllIDO, MEZCLAR DEJAR DURA.~TE 10 MINUTOS 

APROXIMADAMENTE. 

7 .- A.~ADIR 5 111. DE ETER, TAPAR LOS TUBOS CON TAPONES CAUCHO, 

AGITAR ENERGICAMENTE DURA.~TE 30 SEGUNDOS. 

8.- CENTRIFUGAR DURANTE 10 MINUTOS A 1,500 R.P.11. 

9 .- OBSERVAR LAS 4 CAPAS PRESENTES: 

l ') ETER EN LA SUPERFICIE. 

2') UN TAPON DE RESTOS FECALES. 

3°) FORMALDllEllIDO. 

4') SEDU!ENTO CONTENIENDO LOS ELEMENTOS PARASITARIOS. 
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10.- INTRODUCIR UNA PIPETA PASTEUR A TRAVES DE LAS 3 PRWF.RAS 

CAPAS HASTA LLEGAR AL SEDlllEHO, Y EXTRAER CUIDADOSA)IENTE 

l GOTA DEL l!ISMO, COLOCA.'>DOLA SOBRE UN PORTAOBJETOS, 

ll.- AÑADIR UNA GOTA DE LUGOL PARASITOLOGICO Y CON UNO DE LOS 

ANGULOS DE UN CUBREOBJETOS HOMOGENEIZAR, COLOCANDO EL 

MlSNO. 

12.- OBSERVAR LA PREPARACION EN EL MICROSCOPIO CON OBJETIVOS 

lOX Y 40X. 

HETODO DE SEDIHENTACION SIMPLE EN COPAS: 

- VERDE DE MALAQUITA. 

- DETERGENTE 
REACTIVOS 

- AGUA DE LA LLAVE. 

- AGUA DESTILADA. 

- SOLUCION DE DETERGENTE AL 5%, 

SOLUCIONES - SOLUCION DE VERDE DE MALAQUITA 

AL ti. 
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- COPAS COl:ICAS DE 250 O 500 HL. 

- PIPETA PASTEUR, 

VIDRIERIA - PORTAOBJETOS DE 25 POR 75 ~!l!. 

- CUBREOBJETOS DE 22 POR 40 !L'!. 

- E~!BUDOS DE !O C~!S. DE DIAHETRO 

DE VIDRIO O POLIETILENO, 

APARATOS - MICROSCOPIO COMPUESTO, 

- APLICADORES DE MADERA. 

- BULBOS DE CAUCHO. 
OTROS 

- GASA CORTADA E~ CUADROS DE 15 C)!, 

LADO. 

METODO DE SEDIMENTACION SIMPLE EN COPAS: 

1.- E~ EL RECIFIENTE DOh'DE SE LLEVA LA MUESTRA AL LABORATORIO, 

HOl!OGENEIZAR LA MISMA CON AGUA DE LA LLAVE Y HACER PASAR 

A TRAVES DE UNA GASA PREVIAMENTE COLOCADA EN UN EMBUDO 

Y RECIBIR LA SUSPENSION EN LA COPA. 

2.- COLOCAR 5 HL. DE COLORA.~TE Y AGITAR CON UN APLICADOR. 
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3. - AGREGAR 5 ML. DE LA SOLUCIO:: D~ DETERGE~TE Y AGITAR 

NUE\'1\}lENTE. 

4 .- COMPLETAR EL VOLUMEN DE LA COPA Y DEJAR REPOSAR DURA.~TE 15 

MINUTOS. 

5 .- DECANTAR EL SOBRENADA!<TE Y AGREG.;R :!AS AGUA, MEZCLANDO CON 

EL APL!CADOR Y DEJAR REPOSAR POR OTROS 15 MINUTOS, 

1,,- DECANTAR NUEVAl!ENTE EL SOBRENADA.~TE. 

7 .- TOMAR DEL SEDrnENTO LA MUESTRA, :tEDIA.~TE UNA PIPETA PASTEUR 

CON BULBO y COLOCARLA SOBRE ¡;~ ro;r;cJBJETOS. 

o.- OBSERVAR CON EL MICROSCOPIO, t:sA:::o OBJETIVO lOX y 40X. 
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RESULTADOS. 
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SE ANALIZARON 150 MUESTRAS DE HECES PROPORCIONADAS POR 

ESTUDIANTES DE PRUIER A.~0 DE SECUNDARIA, POR LOS METODOS 

COPROPARASITOSCOP!COS DE RITCHIE Y SED!NENTAC!ON EN COPAS 

OBTENIENDO LOS SIGUIENTES RESULTADOS: 114 PARASITADAS Y 36 

NO PARASITADAS, EN 92 MUESTRAS SE ENCONTRO UN TIPO DE PARASITO 

QUE CORRESPONDE A UN 80, 70% DE LOS AL[J)!NOS, EN 20 MUESTRAS 

DOS TIPOS DE PARASITOS QUE ES PROPORCIONAL AL l 7 ,54;¡, SOLO 

EN DOS MUESTRAS SE ENCONTRO 3 TIPOS DE PARASITOS EQUIVALENTES 

AL !. 75% DE LOS ALL'}!NOS, 

LOS PARASITOS INTESTINALES POR ORDEN DE FRECUENCIA 

FUERON: ENTAl!OEBA HISTOLYTICA, ASCAR!S L[J)!BRICOIDES, ~ 

~· ENTA.'IOEBA HARTMANI, GIARDIA LIMBLIA, llYMENOLEPIS NANA 

Y TENIA SOLillt. 

EN 18 CASOS SE OBSF.RVO flAS DE UN TIPO DE PARASITO. DE 

LOS CUALES EN 

HISTOLYTICA. 

CASOS SE OBSERVO E:iTANOEBA COL! Y ~ 

CASOS ENTAf!OEBA HISTOLYTICA 

LlJMBRICOIDES, l CASO ENTAl!OEBA COL!, ASCARIS LUllBRICOIDES Y 

ENTAf!OEBA HARTl!AN!:I; 1 CASO ENT,\!·IOEBA HISTOLYTICA, ~ 

LIDIBRICOIDES Y TAENIA SOLiilll; 3 CASOS ASCARIS LUMBRICOIDES 

Y ENTAMOEBA HARDIANNI, l CASO ENTAllOEBA COL! Y ~ 

LIDIBRICOIDES, l CASO GIARDIA LA!IBLIA Y ASCARIS LUllBRICO!DES, 

l CASO HYMENOLEPIS ::ANA Y ENTAf!OEBA HARTl!A.~NI. 
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ESTUDIO GLOBAL 

24% 

ALUllNOS NO 

PARASITADOS 

76% 

ALmu;os 

PARASITADOS 

EL PRESENTE ESTUDIO SE REALIZO CON 150 MUESTRAS. 
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l'ORCENTAJE DE ALUMNOS QUE TIENEN l, Il ó 111 TIPOS DE 

PARASITOS. 

~o. :o:t 

I 
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TIPOS DE PARASITOS Y FRECUENCIA. 

NOMBRE DEL PARASITO 

1.- Entamoeba coli 

:?.- Entamoeba histolvtica 

3 .- Ginrdia lnmblia 

4 .- Hvmenolepis nana 

5.- Ascaris lumbricoides 

6.- Taenia solium 

7 .- Entamoeba hartmanni 

PORCEITT/WE 

207. 

39.29% 

4.287. 

2.12% 

25. 717. 

0.71% 

7 .857. 

FRECUENCIA 

*EL INDICE DE FRECUENCIA SE OBTUVO EN BASE A LAS 114 

)!UESTRAS PARASITADAS. 
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PARASITOS 

39. 297. 

\ 

1.- E. histolicici! 

2.- A. lumbricoides 

3.-~ 

4.- E. hartmani 

DETECTADOS 

43 

25. 757. 

2 

5 .- G. Lamblia 

6.- H. nana 

7.-~ 



CASOS EN QUE SE DETACTARON 

MAS DE 1 TIPO DE PARASITOS 

~ + E. histolvtica - - - - - - - - - - - - 6 casos 

E. histolvtica + A. lumbricoides - - - - - - - - 4 casos 

E. coli + A. lumbricoides + E. hnrtnani - - - - - l c:aso 

E. histolvtica + 1\. lumbricoides + ~ - - l caso 

A. lumbricoidcs + E. hartmani - - - - - - - - - - 3 casos 

E. coli + A. 
0

lumbricoides - - - - - - - - - - - - l caso 

G. lamblia + A. lumbricoides - - - - - - - - - - l caso 

~ + E. hartoani - - - - - - - - - - - - - - 1 caso 
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NUMERO DE MUESTRAS 

PAllASlTO 
2 3 6 8 10 

X 
••• 

E. COLl 

X X X 

E. llISTOL. 

fl (@ 
G. LAHBLlA 

11. NANA 

X 

A. LIJ!IBRIC. 

T. SOLIUH. 

© .1 
E. BARTHANI 
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..: 

j 
1 ~ ¡¡¡ 

'" 
¡ 
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i 
NUMERO DE MUESTRAS 
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.J 
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o NUMERO DE MUESTRAS 
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ANEXOS. 
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ENCUESTA. 

NOllBRE DEL ALUMNO -----------------

llO!IBRE DE LA ESCUELA ---------------

GRADO ____ GRUPO ____ .EDAD ____ SE.XO ____ _ 

DOlllCILIO ___________ SECTOR~-----

MARQUE CON UNA (X) SEGUN SEA SU RESPUESTA: 

1.- ALUIEllTO QUE SUELE CONSUMIR: 

~: 

LECHE ___ PAN TORTILLA HUEVOS 

FRUTA VERDURA LEGUMINOSA 

CARNES OTROS ____ 

~: 

AGUA REFRESCO LECHE PAN 

TORTILLA HUEVOS FRUTAS 

VERDURA___ LEGUlll!WSAS___ CARNES 

OTROS 

CENA: 

LECHE ___ PAN TORTILLA ___ HUEVOS ___ _ 

FRUTA __ _ VERDUTAS OTROS 

2.- LUGAR EN QUE ACOSTUllBRA INGERIR LOS ALIMENTOS: 

RESTAURANTE__ PUETOS CALLEJEROS__ CASA 

59 
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3.- EN CASO DE INGERIR LOS ,\LUIENTOS EN CASA, QUIE~; LOS 

PREPARA·------------------~ 

4.- TIENE ALGUNA MASCOTA EN CAS,\, /,CUAL? 

GATO PERRO___ CONEJO___ OTROS 

5.- ALIMENTO QUE CONSUME ENTRE COMIDAS: 

REFRESCO __ PAPITAS 

OTROS __ 

DULCES __ CHOCOLETE __ 

6. - TIENE AGUA POTABLE EN SU CASA 1 

SI NO 

7 .- DE DONDE SE CONSUllE EL AGUA? 

FILTRO GA".1"\:'0N LLAVE OTROS 

8.- ELllllNACION DE EXCRETAS? 

SANITARIOS LETRINAS OTROS 
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CONCLUSIONES. 
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LOS RESULTADOS OBTE~IDOS EN EL PRESENTE TRABAJO REVELAN 

LAS SIGUIENTES CONCLUSIONES: 

A) DE ACUERDO A LA ESTADISTICA UTILIZADA, LA 

AHIBIASIS ES LA PARASITOSIS HAS FRECUENTE EN LOS 

ALUMNOS DE PRnlER A~O DE LA ESCUELA SECUNDARIA 

FEDERAL !'40 DE lllRAVALLE Y LA TENIASIS LA l!ENOS 

HABITUAL. 

B) LAS ENCUESTAS APLICADAS DEMUESTRAN QUE LA l!AYORIA 

DE LOS ESTUDIA.~TES TIENEN )!ASCOTAS, INGIEREN 

ALll!ENTOS EN SU CASA, PERO EXISTE DEflCIENCIA EN 

LOS HABITOS DE HIGIENE PERSONAL, CONSm!EN ALIMENTOS 

CHATARRA, ALIMENTOS PREPARADOS CON AGUA DE LA 

LLAVE EXPUESTOS A CONTAl!INACION, LO QUE 

CONTRIBUYE A UN AUMENTO EN LA FRECUENCIA DE 

PARASITOSIS. 

C) RESPECTO A LOS HETODOS COPROPARASITOSCOPICOS EN 

EL DE RITCHIE SE LOGRA UNA l!AYOR CONCENTRACION 

DE HUEVOS Y QUISTES, DEBIDO A QUE SE USAN VARIOS 

REACTIVOS Y AUNQUE SE CENTRIFUGA EN DIVERSAS 

OCASIONES, LAS PREPARACIONES QUEDA.~ HUY SUCIAS 

PORQUE SE CONCENTRAN OTROS l!ATERIALES CON LA 
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SEDIMENTACION. 

EL TIEMPO DE PROCESAlllE"TO ES MENOR QUE EL DE 

SEDIMENTACION EN COPAS. 

POR EL MEIODO DE SEDH!E:>HCION EX COPAS SE OBTIENE 

GRA.'l CONCENTRACION DE VOLUllENES DE l!ATERIA FECAL, 

FACILITANDO LA OBSERVACION DE HUEVOS Y QUISTES, 

PERO REQUIERE l!AYOR TIE::·!PO DE PROCESAMIENTO. 

D) EN LA PREVENCION DE E:;FERMEDADES PARASITARIAS 

SE REQUIEREN; SERVICIOS ADECUADOS PARA LA 

DISTRIBUCION POTAS!LIZACION DEL AGUA, 

PERFECCIO~AR LOS SISTE·L\S DE ELIMINACION DE 

E.'{CRETAS¡ MEJORAR LAS CONDICIONES DE VIDA, 

n!FORllACIOll DE RIESGOS AL CONSUllIR VERDURAS CRUDAS 

O SIN PELAR, CONTROL DE INSECTOS, C1\l1PAÑAS DE 

HIGIENE, PLATICAS A PAD).ES DE FAlllLIA, ~IAESTROS 

Y ESCOLARES, HACIENDO ?ROMOCION DE LA SALUD; 

DETECCION OPORTUNA DE ?ORTADORES ASUITOMATICOS 

Y EXAMEN mCROSCOP!COS DE HECES PERIODICAMENTE. 
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