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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion se titula parasitosis en relacion al nivel de
hemoglobina en nifios de 2 a 4 afos en Centro de Salud Palca - 2019, tuvo como
objetivo Determinar la relacion de la presencia de parasitosis con el nivel de
hemoglobina en nifios de 2 a 4 afos de edad. Este estudio fue de tipo descriptivo,
analitico y retrospectivo con una poblacién de 54 nifios. Para la determinacion de
hemoglobina se utilizé el hemoglobindmetro portatil para identificar la presencia de
parasitosis y se realizd el examen coproparasitologico. El procesamiento de la
informacion fue realizado por la prueba estadistica chi cuadrado. Los resultados fueron
89.53% anemia de las cuales fueron anemia leve 41% y anemia moderada 22.2%;
asimismo se determiné la prevalencia 55.6% parasitismo, identificandose a
ENTEROBIUS vermicularis 53.3%, blastocystis hominis 40% y Giardia lamblia 6.6%. Al
analizar la relacion entre la presencia de parasitosis intestinal y el nivel de
hemoglobina, se encontré la relacién estadisticamente significativo de chi cuadrado
chi2= 30.591 > 11,0705 cual es el valor que asi lo demuestra que si hay relacién la

parasito nivel de hemoglobina.

PALABRAS CLAVES: hemoglobina ,niveles, intestinal, parasitosis
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ABSTRACT

The present research work entitled Parasitosis in relation to the hemoglobin level in
children from 2 to 4 years old at Centro de Salud Palca - 2019, aimed to determine the
relationship of the presence of parasitosis with the hemoglobin level in children from 2
to 4 years of age. This study was descriptive, analytical and retrospective with a
population of 54 children. To determine hemoglobin, a portable hemoglobinometer was
used, to identify the presence of parasitosis, a copro parasitological examination was
performed. The information processing was carried out by the chi square statistical
test. The results were 89.53% anemia, of which 41% were mild anemia and 22.2%
moderate anemia; Likewise, the prevalence of parasitism 55.6% was determined,
identifying enterobius vermicularis 53.3%, blastocystis hominis 40% and Giardia
lamblia 6.6%. When analyzing the relationship between the presence of intestinal
parasitosis and the hemoglobin level, the statistically chi-square relationship chi2 =
30.591> 11.0705 was found, demonstrating that there is a relationship between

parasitosis in the hemoglobin level.

KEY WORDS: hemoglobin levels. Intestinal parasitosis..
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INTRODUCCION

La anemia es un trastorno de la sangre, que se presenta en los nifios entre los 2y 4
afos, esta situacién afecta la capacidad del desarrollo mental, es estado inmunoldgico
y endocrino. La parasitosis es una de las causas mas frecuentes de los cuadros de

anemia moderada y grave en los nifios.

El Ministerio de Desarrollo e Inclusion Social (Midis) anuncié que el nivel de anemia a
nivel nacional en nifios de 6 a 36 meses bajo de 43.5% en el 2018 a 40.1% en el 2019,
es decir, en 3.4 puntos porcentuales a nivel nacional. Si bien resulta importante la
disminucion del nivel de anemia a 40.1% el 2019, no se cumplié la meta trazada por
este Gobierno a inicios del afio pasado de reducir la anemia a 39% el 2019. La meta
del Gobierno —segun lo anunciado a inicios del afio pasado- es bajar el nivel de

anemia a 29% el 2020 y hasta 19% en el 2021.(1)

El nifio al estar en una etapa de crecimiento y desarrollo mas acelerado, donde el
requerimiento de hierro muy importante y esta necesidad no va ser cubierta por la
dieta, por que hay un consumo inadecuado o insuficiente de hierro, desde el primer
afo de vida, debido a que la iniciacion de la alimentacién complementaria durante los
primeros anos de vida siguientes, el cual va ser considerado un periodo critico, para el
desarrollo cognitivo del nifio y si no va ser atendido de una manera adecuada, los

nifos van a desencadenar anemia.

A esta situacion se va sumar los factores epidemioldgicos del Distrito de Palca que
condiciona el parasitismo intestinal ya que el saneamiento basico es inadecuado, falta
de agua potable, mala higiene personal y alimentaria, en las zonas rurales las
viviendas con piso de tierra, hay convivencia con los animales como son los vacunos,

ovinos y porcinos. Todos estos factores van a predisponer la presencia de los
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parasitos intestinales, estos agentes infecciosos van a interferir en la absorcion de
nutrientes los cuales van a condicionar a una anemia. Por lo cual este presente
estudio ha determinado la presencia de anemia leve, moderada, severa y su relacion

con el parasitismo intestinal.

Y finalmente se hace mencion y descripcion de los capitulos |, tenemos Planteamiento
del problema, Antecedentes y objetivo, Cap. Il, Marco teorico, conceptual e hipotesis,
Cap. Il Metodologia de la investigacién Cap. IV Exposicion y analisis de resultado, la

cual da mencion para conocer los temas.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA, ANTECEDENTES Y OBJETIVOS DE LA

INVESTIGACION

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La anemia es un problema de salud publica en nuestro pais, estas se distribuyen de
manera heterogénea por regiones naturales, asi como por areas de residencia urbana
y rural. En el Peru el afio 2017, se estima que existen 1 350,000 nifas y nifios entre 6
y 36 meses de edad, de ellos el 43.6% tienen algun grado de anemia. En ello no
influye ni el crecimiento econdmico y la reduccién de la pobreza sobre estas
prevalencias las que se encuentran entre las mas elevadas de la Region de las
Américas (2—4). Ahora en la regién Puno la distribucion es heterogénea por provincias
esto dependiendo de la poblacién urbana y rural y ademas de lugares que cuenten con

servicios basicos de agua y desaglie(2)

El parasitismo esta considerado como un problema de salud publica a nivel mundial,
estimandose en mas de un cuarto de la poblacion del mundo con parasitos, siendo la
poblaciéon infantil la mas afectada. Cabe mencionar que actualmente en el Peru la

parasitosis se ha convertido en un problema de salud publica, asi lo declar6 el
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Ministerio de Salud, ya que es una de las causas de muerte en potencia, ya que de
cada cuatro peruanos uno porta parasitosis en los intestinos y lo peor de todo es que

no presenta sintomas para poder ser detectado a tiempo. (3)

La distribucion es heterogénea a lo largo de las regiones geograficas del Perd donde
se observa un predominio de helmintos en la selva y protozoarios en la costa y sierra
peruana, los que pueden llegar a provocar cuadros digestivos los que afectan de

manera directa inclusive en el crecimiento y desarrollo de los nifios.(5)

Asi mismo considerando que en el mundo, en especial en aquellos paises
denominados subdesarrollados, se viene incrementando de forma alarmante la
parasitosis, todo esto por la falta de cuidado y por el bajo nivel educativo que tienen
por su situacién econdémica, ademas que sus gobiernos de turno no implementan

politicas de prevencion en la salud sobre este tema. (6)

Especialmente en los nifos que provienen de familias con bajos ingresos, ademas es
de importancia destacar los programas de educacién sanitaria para evitar infecciones

parasitarias y mejorar el estado nutricional de los nifios.

El problema de la parasitosis es un tema realmente de cuidado ya que conlleva en
inicio a presentar un cuadro de anemia, por otro lado presentan un alto indice de
morbilidad y un bajo indice de mortalidad, esto debido a que los paises asi como las
compafias farmacéuticas le prestan muy poca atencidon en hallar nuevas
investigaciones para combatir la parasitosis, por otro lado la falta de saneamiento es
otro factor importante a tener en cuenta ya que el agua potable no llega a los sectores

pobre, haciendo que esta poblacién tome agua altamente contaminada. (7)
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ENUNCIADO DEL PROBLEMA

PROBLEMA GENERAL

¢ Cuadl es la relacion de la parasitosis con el nivel de hemoglobina en nifios de 2 a 4

anos de edad del Centro de Salud PALCA 2019?

PROBLEMAS ESPECIFICOS

e ; Cuantos casos de parasitosis presentan los nifios de 2 a 4 afios de edad del
Centro de salud Palca 2019?
e ,;Cual es el nivel de hemoglobina de los nifios de 2 a 4 afos de edad del

Centro de salud Palca 20197

1.2 ANTECEDENTES

1.2.1 ANIVEL INTERNACIONAL

Pazmino-Gémez B.En un estudio realizado en Milagro - Ecuador en el afo 2017: En
las conclusiones se dio a conocer que la parasitosis intestinal es una infeccion que se
puede presentar en cualquier ser humano, sin embargo, es evidente su prevalencia en
la poblacion infantil, situacién que incide en su estado nutricional, los infantes
infectados tienden a tener variantes en su comportamiento y nutricion, una situacion
que puede obstaculizar seriamente su desarrollo fisico e intelectual, 23 de los nifios y
nifas presentaron parasitosis intestinal (60,5%), mientras que 15 nifos dieron
negativos (39,5%) de los que presentaron parasitosis; 14 infantes se vieron afectados
con bajo peso, debido a la presencia de parasitos (37%), Ademas, en la encuesta a los
padres de familia, mas del 65% de los hogares no tienen una adecuada norma de
cuidado para prevenir la infeccidon por parasitos intestinales, y el consumo de agua sin

hervir asi como la ingesta de frutas y legumbres sin lavado previo. Se puede concluir
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que la carencia de servicios basicos, habitos de higiene alimentaria y el
desconocimiento de los riesgos son determinantes para la presencia de parasitos

intestinales en los infantes y por ende afecta el estado nutricional. (8)

Assandri E, Skapino E. En tal sentido en una investigacion realizada en la ciudad de
Montevideo; se concluyd con respecto a la enteroparasitosis en nifios y nifas de 6 a
48 meses, en base a una muestra de 80 menores el 60% albergaban parasitosis
patdégenos como son la giardiasis en un 46%, con el parasito denominado HTS en un

23% y con los poli parasitados en un 13%, el cual reflejo una situacién alarmante. (9)

Gaviria LM. Por otro lado en un estudio en Cauca - Colombia en el afio 2017; en
conclusion se mostré que 62 nifios, a quienes se les hizo evaluacion parasitologica en
materia fecal, mediciones antropométricas para evaluar el estado nutricional y
determinar la prevalencia de diferentes tipos de desnutricibn y medicion de
hemoglobina para establecer la anemia; se encontré una prevalencia de parasitosis
intestinal de 95,2%, anemia de 21,0% y desnutricién cronica de 35,5%, la comunidad
indigena evaluada presentd altas prevalencias de parasitosis intestinal, anemia y
desnutricion, lo que representa implicaciones practicas para la orientacion de los
programas de salud indigena; la exploracion de asociaciones requiere estudios con

mayor tamano de muestra que garanticen una mayor potencia estadistica. (10)

Santamarina Fernandez A, Dolores R, Diaz S, Verdecia OA. Por otro lado en un
estudio realizado en la Habana - Cuba en el afio 2017; en su parte conclusiva sobre
dos consultorios; plan C y Sao Grande, del Policlinico Docente "Bartolomé Masé
Marquez", en Granma en los resultados se encontré6 un predominio en el sexo

femenino 20 (68,97 %) en cuanto a los a los factores de riesgo presentes 13 (61,90 %)
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de las madres tenian antecedentes de anemia durante el embarazo y se observé que

el mayor numero de nifios 14 (66,67 %) tenian anemia ligera. (11)
1.2.2 ANIVEL NACIONAL

Noemi ZA, Salazar R, Olga A, Paredes M, Alberto M, Verdnica CB. En efecto en la
investigacion realizada en la Provincia constitucional del Callao, sobre muestras
recolectadas en razén de heces fecales de nifos y nifias bajo una muestra de 80
menores entre 3 a 4 anos en un 70% presentaron problemas de parasitosis intestinal,
ademas cabe anotar que estos menores provienen de condiciones de pobreza donde

no tienen agua potable ni mucho menos desague. (12)

Morales del pino,, Jimmy Rinaldo. Por un lado, en el estudio realizado en Cajamarca -
Peru en el ano 2016. un estudio en Parasitosis intestinal en preescolares y escolares
atendidos en el centro médico EsSalud de Celendin, Cajamarca, se procesaron
muestras seriadas parasitologicas de 96 nifios usando examen directo, en cuyo
Resultado se observa que la prevalencia fue 90.6% (87/96). Se encontré Blastocystis
hominis 81.2%, lodamoeba butschlii 6.3%, Endolimax nana 19.8%, Entamoeba coli
35.4%, Chilomastix mesnili 13.5%, Giardia lamblia 9.4%, Enterobius vermicularis
16.7% y Ascaris lumbricoides 1.0%. Un 20.8% (20/96) de los participantes presentaron
estructuras semejantes a Urbanorum spp. Predominé el multiparasitismo 60.4% vy
hubo asociacion estadisticamente significativa entre el nivel de educacion y el grado
parasitario (p=0.017). Por lo que hubo alta prevalencia de parasitosis en nifios en edad
preescolar y escolar del distrito de Celendin atendidos en el centro médico EsSalud,

siendo Blastocystis hominis el parasito con mas predominio. (13)

Sernaque Timana Z. E., Panta Coccio S. V.Asi mismo en un estudio realizado en el

Callao - Peru en el afio 2018. En conclusion. No se ha comprobado la asociacion de
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parasitosis con el nivel de instruccién. Hay predominancia en el ambiente geogréfico

estudiado de un alto porcentaje de parasitosis. (14)

ZUNIGA ROSA M. A. Por ultimo, en otro estudio realizado en la ciudad de Lima - Per
en el ano 2018; en su parte concluyente desarrolla que la incidencia de
enteroparasitosis en los nifios menores de 5 afios atendidos en el servicio de Pediatria
del Hospital | Uldarico Rocca Fernandez, durante el afio 2017, fue baja con un 14.7%.
En cuanto a los agentes etiolégicos de enteroparasitosis de mayor incidencia en los
nifos menores de 5 afios atendidos en el servicio de Pediatria del Hospital | Uldarico
Rocca Fernandez, durante el ano 2017, fueron Giardia lamblia seguido de Blastocystis
hominis. Considerando el grado de enteroparasitosis presente en los nifios menores
de 5 anos atendidos en el servicio de Pediatria del Hospital | Uldarico Rocca
Fernandez, durante el afio los casos de endoparasitosis fueron casi cuatro veces mas
que los casos de poliparasitosis. En este ultimo, el maximo numero de enteroparasitos

hallados en un paciente fueron tres. (15)
1.2.3 ANIVEL LOCAL

Arrazola M.. En un estudio realizado en la localidad de Taraco de la regién Puno. en su
parte conclusiva se llegé a determinar que existe la presencia de parasitosis intestinal
en los nifios de tres afios quienes fueron sometidos a este estudio, y esto viene
trayendo como consecuencia que estos niflos padecen desde una anemia leve hasta
una anemia moderada, por otro lado la presencia de ascaris lumbricoides es
predominante en un 51.52%, asimismo se tiene la presencia de la hymenolepis en un
15.15% y el otro parasito denominado enterobius vermicularis tiene una presencia del
9.09%, de todos los nifios sometidos en esta investigacion lo cual resulta de sobre

manera una situacién muy critica (15)
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Medina Claros A, Mellado Pefia M, Garcia Lopez M, Pifeiro Pérez R, Martin Fontelos
P.. Por otro lado, en otro estudio realizado en la localidad de Macusani - Puno en el
afo 2017, En los resultados se muestra que, el 57% de los nifios presentaron anemia
leve y el 43% anemia moderada; asi mismo, presentaron protozoos como unico
parasito, de ello el 30% fueron positivos para giardia lamblia, el 30% entamoeba coli y
el 5% giardia lamblia y entamoeba coli, como también se encontraron ambos tipos de
parasitos como protozoos y helmintos de ello el 15% presentaron hymenolepis nana 'y
entamoeba coli, el 15% ascaris lumbricoides mas entamoeba coli, y el 5%
hymenolepis nana mas giardia lamblia. Estadisticamente, la Ji cuadrada calculada fue
de 42,25 siendo esta mayor que la Ji cuadrada tabulada de 18,307 entonces se
concluye a que la parasitosis intestinal si influye en el nivel de hemoglobina de los

nifos de 6 a 10 afos de edad. (16)

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion de la presencia de parasitosis con el nivel de
hemoglobina de los nifios de 2 a 4 afos de edad que asisten al Centro de

Salud Palca 2019.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e |dentificar la prevalencia de parasitismo en niflos de 2 a 4 afios de edad que
asisten al Centro de Salud Palca 2019.
e Determinar el grado de anemia en nifios de 2 a 4 afios de edad que asisten al

Centro de Salud Palca 2019.
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CAPIiTULO Il

MARCO TEORICO, CONCEPTUAL E HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION

2.1 MARCO TEORICO

2141

Universidad
Privada

PARASITOSIS INTESTINAL.

Son todas aquellas infecciones que estan alojadas en los intestinos los cuales
son producidas por gusanos o la presencia de larvas que son ingeridas a
través de la boca, estos parasitos se alojan al interior del aparato digestivo

trayendo consigo diferentes trastornos y malestares para los demas 6rganos.

(17)

10

Repositorio Institucional UPSC

San Carlos



REPOSITORIO ALCIRA TESINA

TABLA 01. CLASIFICACION DE LAS PRINCIPALES PARASITOSIS INTESTINAL

PROTOZOOS
1. Afectacién exclusivamente digestiva: Giardia lamblia
2. Afectacion digestiva y potencialmente en tejidos:
1. Amebiasis: Entamoeba histolytica/dispar

2. Criptosporidiosis: Cryptosporidium

HELMINTOS
1. Nematelmintos o nematodos o gusanos cilindricos:

1. Afectacién exclusivamente digestiva:
m  Okxiuriasis: enterobius vermicularis
m tricocefalosis: Trichuris trichiura

2. Afectacion digestiva y pulmonar:
m Ascariasis: Ascaris lumbricoides
m anquilostomiasis o uncinariasis:
m  Ancylostoma duodenale
m Necator americanus

3. Afectacion cutanea, digestiva y pulmonar:
m Estrongiloidiasis: Strongyloides stercoralis

2. Platelmintos o cestodos o gusanos planos

Afectacion exclusivamente digestiva:
m Himenolepiasis: Hymenolepis nana

m Teniasis: Taenia saginata y solium

a. Posibilidad de afectacion digestiva y potencialmente en tejidos:

m Teniasis: Taenia solium: Cisticercosis
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La presencia, persistencia y diseminacion de parasitos intestinales estan directamente
relacionadas con condiciones socioecondmicas y ambientales naturales. En un primer
término se debe de analizar sobre la pobreza econémica que viven las familias el cual
trae como consecuencia la falta de salubridad en la crianza de los nifos, por otro lado
el estado no invierte en saneamiento haciendo que la poblacion tome agua
contaminada no apta para consumo humano, volviendo a los nifios en una poblacion
altamente vulnerable de padecer de parasitosis intestinal, el cual traera serias
complicaciones en el desarrollo del menor y lo peor, de sufrir otras enfermedades

propias de los trastornos que causan los parasitos en el aparato digestivo. (18)

2.1.2. LAANEMIA

La anemia en la actualidad es un problema de caracter mundial quiza incontrolable
para muchos estados, esta enfermedad se caracteriza por tener una hemoglobina
realmente baja en la sangre muy inferior a los valores aceptables, causando
problemas en la sangre, esto se debe por lo general a la falta de hierro, pero
actualmente la anemia es tratable en base a complementos alimenticios y a una vida

saludable e higiénica. (19)

Tabla 02. Consideraciones a tener sobre los valores de concentracion de hemoglobina

en menores con una altura de 1000 metros sobre el nivel del mar.

Poblacién Con anemia segun niveles de Sin anemia segun
hemoglobina niveles de
Ninos nacidos a hemoglobina
término
Severa  Moderada Leve
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Niflos de 6 meses a <7,0 7,0-9,9 10,0 - =211,0
5 afios cumplidos. 10,9
Nifios de 5 a 11 <8,0 8,0-10,9 11,0 — =211,5
anos de edad 11,4

Fuente: Ministerio de Salud 2017(20)

- Ajuste de hemoglobina segun la altitud

El ajuste para la evaluacion de la medicion de la hemoglobina se realiza

llevando al nivel del mar la medicion observada.

Haciendo referencia del analisis se debe restar de los datos de la medicion, ya

que la suba en la hemoglobina se va a ver como consecuencia de habitar a

mayores altitudes sobre el nivel del mar. (21)

Sobre el tema debemos usar la férmula siguiente:

Hemoglobina ajustada = Hemoglobina observada (-) Precision de altura
Precision de altura = - 0,032 x altura + 0,022 (altura x altura)

Altura = [(altitud en metros sobre el nivel del mar)/1000] x 3,3
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Tabla 03. Consideraciones de la hemoglobina para hacer el célculo en la altura

Universidad
Privada
San Carlos

Altitud (metros Factor  Altitud Factor  Altitud Factor
sobre el nivel del para ((metros para ((metros para
mar) ajuste sobre el nivel ajuste  sobre el nivel ajuste
por del mar) por del mar) por

De A altitud  pe A altitud Dpe A altitud
1000 1041 0,1 3082 3153 2,0 4183 4235 3,8
1042 1265 0,2 3154 3224 2,1 4236 4286 3,9
1266 1448 0,3 3225 3292 2,2 4287 4337 4,0
1449 1608 0,4 3293 3360 2,3 4338 4388 4,1
1609 1751 0,5 3361 3425 2,4 4389 4437 4,2
1752 1882 0,6 3426 3490 2,5 4438 4487 4,3
1883 2003 0,7 3491 3553 2,6 4488 4535 4,4
2004 2116 0,8 3554 3615 2,7 4536 4583 4,5
2117 2223 0,9 3616 3676 2,8 4584 4631 4,6
2224 2325 1,0 3677 3736 2,9 4632 4678 4,7
2326 2422 1,1 3737 3795 3,0 4679 4725 4,8
2423 2515 1,2 3796 3853 3,1 4726 4771 4,9
2516 2604 1,3 3854 3910 3,2 4772 4816 5,0
2605 2690 1,4 3911 3966 3,3 4817 4861 5,1
2691 2773 1,5 3967 4021 3,4 4862 4906 5,2
2774 2853 1,6 4022 4076 3,5 4907 4951 53
2854 2932 1,7 4077 4129 3,6 4952 4994 54
2933 3007 1,8 4130 4182 3,7 4995 5000 55
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2.2 MARCO CONCEPTUAL

Anemia: Es la disminucion de la concentracion de la hemoglobina por debajo de unos
limites considerados como normales para una determinada poblacién de la misma

edad, sexo y condiciones medioambientales.(22)

Hospedero: Aquel organismo que alberga en su interior a otro en forma adulta o

larvaria del parasito para que complete su ciclo vital

Huésped: Organismo vivo que en circunstancias naturales permite la subsistencia o el

alojamiento de un agente infeccioso.(23)

Hemoglobina: Es el componente mas importante de los glébulos rojos su funcion
consiste en absorber el oxigeno de los pulmones y transportarlo por el sistema
circulatorio hasta las células de los tejidos y trasladar el diéxido de carbono en

direccidn opuesta.(24)

Hemoglobindmetro: Es un equipo que tiene un filiro incorporado y una escala

calibrada para realizar lecturas directas de la hemoglobina en g/dL o en g/L.(25)

Infeccidn: Invasion por un microorganismo patégeno, multiplicacion en los tejidos y la

reaccion a sus posibles toxinas.(26)

Parasito: Organismo que puede vivir a través de otra especie, pues no cuenta con las
facultades para hacerlo por si mismo. Estos organismos pueden ser vegetales o
animales y solo se encargan de alimentarse del anfitrion para debilitarlo, pero no

llegan a matarlo, solo generan enfermedades en él1.(27)
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2.3 HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION
2.3.1 HIPOTESIS GENERAL

La presencia de parasitismo influye en el nivel de hemoglobina de los nifios de

2 a 4 afnos de edad que asisten al centro de salud de Palca.
2.3.2 HIPOTESIS ESPECIFICAS

e La parasitosis influye significativamente en el nivel de hemoglobina en nifios
de 2 a 4 afios de edad que asisten al centro de salud de Palca.
e La parasitosis no influye significativamente en el nivel de hemoglobina en

nifios de 2 a 4 afios de edad que asisten al centro de Salud de Palca.
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CAPITULO Il
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1 ZONA DE ESTUDIO

Se realizd en la jurisdiccion del distrito de Palca los nifios que asisten al consultorio

externo de enfermeria, asi como a vacunas.
3.2 POBLACION

La poblacion esta comprendida en nifios de 2 a 4 afnos de edad que asisten al centro
de salud Palca en los meses de Julio a Diciembre de 2019 haciendo el numero de 123

nifos.
3.3 TAMANO DE MUESTRA

Son 54 niflos de 2 a 4 anos que asisten al consultorio externo de enfermeria, asi

como a vacunas al centro salud palca.

La muestra se obtuvo por muestreo aleatorio simple. Haciendo el niumero de nifios.

Z *PQN
(N-DE *+z *PQ
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Donde:

n : Tamafo de muestra.

N : Tamano de la poblacion (123).
P : Probabilidad de éxito (0.5).

Q : Probabilidad de fracaso (0.5).
E : Error muestral (0.1).

Z : Coeficiente de confianza (1.96).

3.841(0,5)(0,5)(123)
(123)(0,01)(3.841)(0.5)(0.5)

n =

_118.08
T 1224096

_ 11808
218

= 54.16
De acuerdo al muestreo es de 54 escolares, pero se optd por 60 escolares como
muestra.

e CRITERIOS DE INCLUSION.

Nifios de 2 a 4 afios de ambos sexos que asistan al centro de salud Palca en los

meses de Julio a Diciembre de 2019.

e CRITERIOS DE EXCLUSION.

Nifios de 2 a 4 afos que asisten al centro de salud Palca en los meses de Julio a

Diciembre de 2019.

Nifios mayores de 4 afos que asistan al centro de salud Palca en los meses de

Julio a Diciembre de 2019.
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3.3 METODOS Y TECNICAS

METODOS.

e Para determinar parasitosis intestinal
Método directo Técnica directa con suero fisiolégico y lugol (INS 2003).
Método concentrado Técnica Concentrada de Telemann (INS 2003)
Técnica de Graham (Girard 2003)
Método cuantitativo Técnica de Mcmaster(Estrada 2013)(anexo 1)

Se utilizé el método bioquimico para la determinacion del nivel de hemoglobina.

(anexo 1)
TECNICAS.
DETERMINACION DE HEMOGLOBINA.
a. Procedimiento previo a la puncién capilar:
Equipo
Hemoglobinémetro portatil de marca HEMOCUE.
Microscopio de marca OLYMPUS.
Insumos
Se tuvo los siguientes insumos:

e Microcubeta compatible con el hemoglobinémetro.

e Lanceta.
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e Se usara el alcohol etilico en grado 70 para uso medicinal.
e Uso de guantes quirurgicos.

e Implemento de cubierta para objetos médicos.

e Algodon debidamente fragmentado.

e Venditas adhesivas.

e Recipientes para desechos sdlidos.

Ambiente
Se dispuso de un area de trabajo sobre una mesa o superficie en un lugar

amplio y ventilado.

Procedimiento

e Se identificd y se registrd al nifio/a ya realizado la determinacion de
hemoglobina.

e Se explico el procedimiento al nifio/a y al apoderado del nifio.

e Debemos de colocar el material para cubrir el drea de trabajo sobre la
base sélida donde se trabajara.

e Tener cerca el respectivo recipiente para poder desechar los residuos.

e El personal de salud debe lavarse las manos con abundante agua y
jabon.

e |Luego se debe de poner los guantes en las manos para poder evaluar
al menor, una vez concluido desechar el guantes.

e Luego se procede a encender el equipo y debera de observar su

funcionamiento.

b. Para realizar el procedimiento de puncidén capilar
e Se puso al nifio en un lugar comodamente sentado.

e Se sujetd la mano del nifio con la finalidad de poder aumentar el flujo de
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an Carlos

la sangre capilar.

Enseguida debe limpiar el dedo anular con alcohol para realizar la
desinfeccion, y luego punzar.

Una vez obtenida la muestra se debe de limpiar el punto de incision a
fin de poder descontaminar la zona de agentes contaminantes.

Se dejé evaporar los residuos de alcohol de la zona de puncién, ya que
esto permitira que la accion antiséptica del alcohol pueda hacer efecto
ademas evitara que los residuos de alcohol mezclan con la sangre y

producen hemdlisis.

c. Lo que se debe considerar de forma basica para el procedimiento para

el recojo de la muestra de sangre en la microcubeta

Se debe esperar a que caiga la primera gota de sangre sin presionar el
dedo para evitar algun error en la sangre.

Con el algodon limpiar la primera gota de sangre ya que esta sangre
nos puede arrojar datos como resultados falsos.

Lo que se debe hacer es recoger la segunda gota.

Ahora se debe de tomar la sangre con la microcubeta sin que toque el
dedo del nifio.

Retirar la microcubeta y limpiar la zona donde se sacé la sangre.

En la microcubeta no debe haber ninguna burbuja y si existe debe
nuevamente tomarse la muestra.

Enseguida se debe de apuntar los resultados que aparecen en el
monitor del hemoglobindmetro en un tiempo de quince a sesenta
segundos, luego se debe ajustar la hemoglobina en relacién a la altitud
donde se habita tomando referencia el nivel del mar, por ultimo

desechar todo el material.
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PROCEDIMIENTO COPROPARASITOLOGICO A NIVEL DE HECES

e Al realizar el examen de heces de los menores tenemos que tener en
cuenta lo siguiente:

e Se debe de colocar en el portaobjeto una gota del quimico denominado
lugol.

e |Luego se debe tomar una pequefia muestra de las heces del nifio.

e Ahora se mezclara con el liquido quimico.

e |uego se debe cubrir por encima con una lamina, para luego llevarlo al
microscopio con un enfoque de 10X.

e En esta muestra se debera observar la presencia de huevos o quistes,
el cual demostrara la presencia de parasitos en el aparato digestivo del
menor.

INSTRUMENTO.

El instrumento que se utilizé fue la ficha de Registro de Nivel de hemoglobina y

resultados de Coproparasitolégico.
3.4 OPERALIZACION DE VARIABLES.
Variable dependiente
e Nivel de Hemoglobina
Variable independiente

e Presencia de parasitosis
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ESQUEMA DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES CATEGORIA DE
MEDIDA
Parasitismo

Variable Situacion de la e Anemia. Procederemos a
independiente vivienda. e Hemoglobin recolectar la
Limpieza a. informacion a través de
Presencia  de del agua una ficha técnica de
parasitosis. que tipo  epidemioldgico.
) consumen Andlisis de las

Variable . :

i los nifios. muestras seriadas de
dependiente Higiene de las heces de los nifios.
Nivel de las S ,

personas. e procedera luego al

Hemoglobina. .
g procesamiento de la

informacién usando el
programa de tabulacion
y analisis de
resultados.

3.5 METODO O DISENO ESTADISTICO

El trabajo de investigacion fue descriptivo, analitico y retrospectivo el cual permitié

presentar la informacién tal y como se obtuvo en un tiempo y espacio.

Descriptivo: Porque se describen aspectos propios del estudio.

Analitico: porque nos permitié analizar los habitos alimentarios relacionados al

estado nutricional.
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Para el analisis estadistico inferencial se utilizd la prueba de chi cuadrada.

Prueba de ji cuadrada (x?): Esta prueba estadistica se utilizara para evaluar si existe

relacion entre las variables de estudio.

K Doénde:
). — e, XC2= Ji cuadrada calculada
X2 . 1 1
¢ e Oij = datos observados
i=1 eij = valor esperado de la observacion

En todas las hipoétesis planteadas, se verificara el cumplimiento de sus condiciones de
aplicacion utilizando el nivel de significancia habitual (p<0,05) para contrastes
bilaterales, donde la regla de decision establece que:
XC2 = >X?: Se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alterna o el
nivel de significancia es menor a 0,05.
XC2 = <X?%: Se acepta la hipétesis nula y se rechaza la hipotesis alterna 6 el
nivel de significancia es mayor a 0,05.
La poblacién esta comprendida en nifios de 2 a 4 afios de edad que asisten al centro
de salud Palca en los meses de Julio a Diciembre de 2019 haciendo el niumero de 123
nifos.
Hipétesis Estadistica:
Ho. El parasitismo no tiene relacion con el nivel de hemoglobina en nifios de 2 a
4 meses del centro de salud Palca.
Ha. El parasitismo tiene relacién con el nivel de hemoglobina en nifios de 2 a 4
meses del centro de salud Palca.
Nivel de significancia:
El nivel de significancia es de 0,05 con un nivel de confianza del 95% y un

margen de error del 5%.
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CAPITULO IV

EXPOSICION Y ANALISIS DE RESULTADOS

4.1 Prevalencia de parasitismo general en nifios de 2 a 4 afos de edad que

asisten al centro de Salud de Palca.

Tabla.04 Prevalencia del parasitismo intestinal en nifios de 2 a 4 afios

MUESTRA N° NINOS %

SIN PARASITOSIS 24 44 4
CON PARASITOSIS 30 55.6
TOTAL 54 100

Fuente: Propio de elaboracion

La tabla muestra que de un total de 54 nifios evaluados de 2 a 4 afios que asistieron al
centro, se logrd la identificacion de 30 nifios con parasitismo intestinal que representa

el 55.6% que es un problema de salud en los nifios de la zona estudiada.
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Investigaciones similares realizadas por Jimmy Rinaldo Morales Del Pino (2015) (13),
sobre Parasitosis intestinal en preescolares y escolares atendidos en el centro médico
EsSalud de Celendin, Cajamarca, refiere que la prevalencia global encontrada en el
estudio de muestras parasitolégicas positivas fue de 90.6%. Por otra parte, en nifios
de 6 a 36 meses de edad de la poblacién de Masiapo — Sandia encontr6é un 86.5% de
parasitismo, asimismo Pineda (2009). En Colombia 2015 (10) se encontré6 una

prevalencia de parasitosis intestinal de 95,2

El parasitismo intestinal en el Peru tiene una alta prevalencia y constituye un problema
de Salud Publica. Dentro de las 10 principales causas de muerte se encuentran las
enfermedades de origen infeccioso y parasitario con un 7,7% y se menciona que uno
de cada tres peruanos porta una o mas especies de parasitos en el intestino. Estas
enfermedades son mas frecuentes durante la nifiez por haber mayor oportunidad de

contacto con los agentes infecciosos y por su bajo nivel inmunolégico.(28)(29)

4.2 Prevalencia del tipo de parasitismo intestinal en nifos de 2 a 4 afnos que

asisten al centro de Salud de Palca.

Tabla.05 Prevalencia del tipo de parasitismo en nifios de 2 a 4 afios

PARASITOSIS N° NINOS %
ENTEROBIUS VERMICULARIS 16 29.6
BLATOCITOCIS HOMONIS 12 22.2
GIARDIA LAMBLIA 02 3.8
SIN PARASITOSIS 24 44 4
TOTAL 54 100
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Fuente:Propio de elaboracion

La tabla muestra que de 54 nifios entre 2 a 4 afios para, Huevos de Enterobius
vermicularis un promedio de (16) 29.6%, blastocystis hominis (12)22.2%, giardia

lamblia (2)3.8%, y finalmente no se encontré parasitosis (24)44.4%).

En una investigacion similar por Arrazola Flores, Maribel en Macusani 2016 se
presentaron protozoos como unico parasito, de ello el 30% fueron positivos para
giardia lamblia, el 30% entamoeba coli y el 5% giardia lamblia y entamoeba coli, como
también se encontraron ambos tipos de parasitos como protozoos y helmintos de ello
el 15% presentaron hymenolepis nana y entamoeba coli, el 15% ascaris lumbricoides

mas entamoeba coli, y el 5% hymenolepis nana mas giardia lamblia.

Los resultados de parasitosis intestinal la prevalencia fue 90.6% (87/96). Se encontré
Blastocystis hominis 81.2%, lodamoeba butschlii 6.3%, Endolimax nana 19.8%,
Entamoeba coli 35.4%, Chilomastix mesnili 13.5%, Giardia lamblia 9.4%, Enterobius
vermicularis 16.7% y Ascaris lumbricoides 1.0%. Un 20.8% (20/96) de los participantes
presentaron estructuras semejantes a Urbanorum spp, obtenida por Jimmy Rinaldo
Morales Del Pino, en su estudio (2016) Parasitosis intestinal en preescolares y

escolares atendidos en el centro médico EsSalud de Celendin, Cajamarca.

A nivel nacional la parasitosis general y por helmintos fue de 4,9% y de 3,3%
respectivamente en el 2017(30); ambas presentaron una tendencia descendente,
reduciéndose cada afo 8,8% y 11,3% respectivamente. Igual ocurrié en el 68% de las
regiones, presentando una mayor reduccion porcentual anual Amazonas, Huanuco, La
Libertad, Cajamarca y Huancavelica. Ascaris y enterobiasis se presentaron con mayor

frecuencia, representando en el 2017 un 0,3%.
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4.3 Anemia segun niveles de hemoglobina en nifios de 2 a 4 afios de edad.

Tabla.06 Prevalencia de anemia en ninos de 2 a 4 anos

MUESTRA N° NINOS %
POSITIVO 34 63
NEGATIVO 20 37
TOTAL 54 100

Fuente::Propio de elaboracion

Se aprecia que de 54 nifios de 2 a 4 afos el 34(63%) tienen anemia y 20 (37) nifios
no presentaron anemia. Esto nos hace apreciar que, en Palca, hay anemia a pesar de

previo descarte de parasitosis.

En investigaciones similares realizadas por Bartolomé Mas6é Marquez (2017) (11) al
respecto, refiere que se observa que 66,67% de nifios tenian anemia ligera. y Paredes
Yesica (2019)(31), efectué una investigacion que tuvo como objetivo determinar la
relacién entre el nivel de conocimiento de las madres respecto a la anemia ferropénica
y el nivel de hemoglobina de 6 a 24 meses de edad, Centro de salud Cabana - San

Roman el 70% present6 anemia y 30% sin anemia.

Al igual Elizabeth Assandri, Estela Skapino, Daniel Da Rosa, Alicia Aleman,Ana Maria
Acuna (2018) (9) efectud una investigacion sobre Anemia, estado nutricional y
parasitosis intestinales en nifios pertenecientes a hogares vulnerables de Montevideo

donde la prevalencia de anemia es 60% de los estudiado
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4.4 Prevalencia de anemia en nifos de 2 a 4 anos de edad que asisten al

Universidad
Privada

centro de Salud de Palca

Tabla.07 Grados de anemia en nifios de 2 a 4 afos de edad

NIVEL DE ANEMIA N° NINOS %
SIN ANEMIA 20 37
ANEMIA LEVE 22 41
ANEMIA MODERADA 12 22
TOTAL 54 100

Fuente:Propio Elaboracion

Los resultados de los grados de anemia de los nifios de 2 a 4 afos; con anemia leve

41%, con anemia moderada, 22.2%. De un total de 42 nifios evaluados.

Al igual Paredes (2012)(31), efectué una investigacion que tuvo como objetivo

determinar la relacion entre el nivel de conocimiento de las madres respecto a la

anemia ferropénica y el nivel de hemoglobina de 6 a 24 meses de edad, Centro de

salud Cabana - San Roman. Obtuvo los siguientes resultados, en relacion a los grados

de anemia presentaron anemia moderada con el 46.7%, leve con el 13.3% y severa

con el 10%.
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4.5 Anemia segun niveles de hemoglobina con parasitos en nifios de 2 a 4

ainos de edad que asisten al centro de Salud de Palca

Tabla.08 Parasitismo intestinal segun especie con el grado de anemia en nifios de 2

a 4 anos.
ANEMIA PARASITOSIS Sin TO
parasitosis TA
L
Enterobius  Blastocyst Giardia
vermiculari is hominis lamblia
S
N° % N° % N° % N° % N %
%
ANEMIA LEVE 11 20.3 08 14.8 01 1.9 2 3.7 22 4
ANEMIA 05 9.3 02 3.7 01 1.9 04 7.4 12 22
MODERADA
SIN ANEMIA 0 00 02 3.7 00 00 18 33.3 20 37
TOTAL 16 296 12 222 02 3.8 24 44 4 54 100

Fuente:Propio Elaboracion

Se logra apreciar la relacion del parasitismo intestinal con los grados de anemia, para

los casos positivos encontrados de huevos de enterobius vermicularis (16)29.6% de

los cuales presenta (11)20.3% anemia leve y (05)9.3% anemia moderada, blastocystis

hominis en (12)22.2% de anemia leve y (8)14.8% de anemia moderada, giardia lamblia

(2) 3.8 de las cuales (1)1.9% de anemia leve y (1)1.9% de anemia moderada.
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Los resultados similares evidenciados por Arrazola Flores, Maribel (2016) (16) realizo
un estudio sobre” parasitosis y anemia en los nifios de 6 a 10 afos de edad de la
Institucion Educativa Primaria N° 72183 de Macusani. Se obtuvo como resultados el
57% de los nifios presentaron anemia leve y el 43% anemia moderada, asi mismo,
presentaron protozoos como Unico parasito, de ello el 30% fueron positivos para
giardia lamblia, el 30% entamoeba coli y el 5% giardia lamblia y entamoeba coli, como
también se encontraron ambos tipos de parasitos como protozoos y helmintos de ello
el 15% presentaron hymenolepis nana y entamoeba coli, el 15% ascaris lumbricoides
mas A si mismo se evidenciado por Pacohuanaco Mamani, Merleny (2018)(32) realizo
un estudio en Prevalencia y factores de entamoeba coli, y el 5% hymenolepis nana
mas giardia lamblia riesgo asociados al parasitismo intestinal en nifios de 6 a 11 afios
del centro poblado de Villa Chipana de la region Puno, los resultados Los resultados
evidenciaron una prevalencia general de 81,5%; las especies parasitarias identificadas
fueron Entameba coli 44,0%, Blastocystis hominis 34,7%, Giardia lamblia 22,7%, con
8% (Ascaris lumbricoide, Hymenolepis nana, lodamoeba butschlii y Chilomastix
mesnili), Entamoeba histolytica 6,7%, Enterobius vermicularis 5,3%, y con 2,7%
(Trichuris trichiura y Hymenolepis diminuta); asimismo, se identific6 un predominio de

monoparasitismo del 61,3% y poliparasitismo 38,7%.
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CONCLUSIONES

PRIMERO: Se determiné la prevalencia que existe entre parasitosis en nifios de 2 a 4
anos de edad del Centro de Salud Palca. Donde la prevalencia general a 54 nifios en
cual de parasitosis fue de 55.6% , identificando a ENTEROBIUS VERMICULARIS en
53.3%, seguido por blastocystis hominis 40% y Giardia lamblia 6.6%.

SEGUNDO: Se logr6 determinar la prevalencia de anemia a 34 nifios se determiné el
63%,en tanto que los grados de anemia de nifios de 2 a 4 afos fueron: anemia leve
41% y anemia moderada 22.2%.

TERCERO:se encontro la relacién estadisticamente significativa de chi cuadrado chi2=
30.591 > 11,0705 cual es el valor que asi lo demuestra que si hay relacién la

parasitosis el nivel de hemoglobina.
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RECOMENDACIONES

PRIMERO: A la Direccién Regional de Salud Puno que destina mayor presupuesto
para estrategia atencién integral de salud paquete de la nifa.

SEGUNDO: Se recomienda realizar mas examenes periédicos coproparasitolégicos y
charlas educativas a la poblacion esto con el fin de prevenir y reducir la presencia de
parasitosis en los nifios por lo que debe solicitar e involucrar a autoridades,
instituciones para la realizacion de campafas de salud para mejorar la condicién de
vida en poblaciones vulnerables.

TERCERO: También se debe concientizar a la poblacion sobre consecuencia de la
parasitosis como es la anemia por lo cual se recomienda la buena practica de higiene
alimentaria y personal, reemplazar comida chatarra por comida nutritiva verduras o
frutas para mejorar el desarrollo.

CUARTO: A los estudiantes de la Universidad privada San Carlos que realicen
estudios mas amplios con respecto a la parasitosis y nivel de hemoglobina para la

disminucion y prevencion de la anemia.
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ANEXO 01

B 5IM PARASITOSIS  mCON PARASITOSIS

FIGURA 01: Parasitismo intestinal en niflos de 2 a 4 afios en el Centro de Salud de
Palca.
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FIGURA 02: Prevalencia de parasitismo intestinal en nifios de 2 a 4 afios que
asisten al centro de Salud de Palca.
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mPOSITVG  mMNEGATIVG

FIGURA 03: Anemia segun niveles de hemoglobina en nifios de 2 a 4 afios de edad
que asisten al centro de Salud de Palca.
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FIGURA 04. Prevalencia de anemia en nifios de 2 a 4 afos de edad que asisten al
Centro de Salud de Palca.
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FIGURA 05: Parasitismo intestinal segun especie con el grado de anemia en nifios de
2 a 4 afos en el Centro de Salud de Palca.
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ANEXO 02

Ficha de Registro de Nivel de Hemoglobina.

N N°HC APELLIDOS Y SEX F.N. EDAD N° Diagnéstico
NOMBRE o Hemoglobina
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ANEXO 03
MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMAS OBJETIVOS VARIABLE DIMENSIONES INDICADORE | CATEGORIA DE
S MEDIDA

Problema general: Objetivo general: Variable
independiente Situacién de la vivienda. Procederemos a
¢ Cual es la relacion de la | Determinar la relacion de e Limpieza  del | Parasitismo recolectar la informacion
parasitosis en el nivel de | la presencia de parasitosis | presencia de agua que a través de una ficha
hemoglobina en nifiosde 2a [ con el nivel  de | parasitosis consumen los | Anemia. técnica de tipo
4 afios Centro de Salud | hemoglobina de los nifios nifios. epidemiolégico.  Analisis
PALCA 20197. de 2 a 4 afios de edad que e Higiene de las | Hemoglobina. | de las muestras seriadas
asisten al Centro de Salud personas. de las heces de los nifios.

Palca 2019.

Se procedera luego al
Problemas Objetivos Variable procesamiento de la

especificos

¢Cuanto de  parasitosis
presentan los nifios de 2 a 4
afos de edad del Centro de
salud Palca 20197.

;Cual es el nivel de
hemoglobina de los nifios de
2 a 4 afos de edad del
Centro de salud Palca 2019.

especificos

Identificar la prevalencia
de parasitismo en nifios
de 2 a 4 anos de edad que
asisten al Centro de Salud
Palca 2019.

Determinar el grado de
anemia en nifios de 2 a 4
afios de edad que asisten
al Centro de Salud Palca
2019.

dependiente

Nivel de
Hemoglobina

informacién usando el
programa de tabulacion y
analisis de resultados.
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