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Resumen

Las parasitosis intestinales afectan principalmente a los nifios. El objetivo de
este trabajo es conocer la situacién actual en una poblacién pediatrica de di-
ferentes zonas de la ciudad de Rosario, Santa Fe (Argentina) y comparar la
prevalencia parasitaria con estudios similares realizados en los periodos
1983/1984, 1990/1991, 1992/1993 y 2007/2008. Se recolectaron mues-
tras de materia fecal por deposicién espontédnea de 112 pacientes, 51 nifias
y 61 nifios, con edades comprendidas entre 4 meses y 16 afios, provenien-
tes de 10 Centros de Atencién Primaria de la Salud (Secretaria de Salud Pu-
blica - Municipalidad de Rosario). Las muestras fueron sometidas a examen
macroscépico y microscépico directo y a métodos de concentracion. En el pe-
riodo 2007/2008 los parasitos mas hallados fueron Blastocystis hominis,
Giardia lambliay Ascaris lumbricoides. La prevalencia parasitaria disminuyé
del 50% al 41%. Blastocystis hominis aumenté a través del tiempo; Giardia
lamblia mantuvo valores constantes en las cuatro etapas; Entamoeba coli
disminuyé en los Ultimos 14 afios y Ascaris lumbricoides aumenté significa-
tivamente en relacién con el periodo 1983/1984. Disminuyeron los indivi-
duos poliparasitados y aumentaron los monoparasitados con respecto a afios
anteriores. La disminucion de las enteroparasitosis podria deberse a politicas
de saneamiento ambiental, campafas de prevencion y desparasitacion reali-
zadas desde los distintos efectores de salud municipales.

Palabras clave: parasitosis intestinales * prevalencia * poblacion pediatrica *
protozoos * helmintos

Summary

Faeces from 112 children patients (51 girls and 61 boys) ranging from 4
months old to 16 years old were studied. These patients were assisted in ten
Public Health Care Centres in Rosario. The aim of this work was: to determine
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Introduccién

Las parasitosis intestinales estan ampliamente dis-

Indelman P et al.

the incidence of enteric parasites in children, and to evaluate and compare parasite prevalence in the following
periods: 1983/1984, 1990/1991, 1992/1993 and 2007/2008. Forty-one per cent of the samples showed
protozoa and helmints. A decrease in the percentage of polyparasitized patients and an increase in the
monoparasitized ones was observed when compared to previous years. Blastocystis hominis was found to in-
crease in 2007/2008 while Giardia lamblia remained unaltered in the four periods studied. The occurrence
of Entamoeba coli was found to decrease in the 1992/1993 period while Ascaris lumbricoides increased
with time. These were the most common parasites found in the population studied. Enteric parasites de-
creased in children. The occurrence of parasites could be due to different socio-environmental factors: mal-
nutrition, climate changes, and an increase both in temperature and humidity. However, a decrease in the
levels of parasitosis was observed, which could be due to public health environmental policies, prevention
campaigns and deparasitization from the different health care centres of the city.

Key words: intestinal parasitosis * prevalence * pediatric population * protozoa * helmints

Resumo

As parasitoses intestinais afetam principalmente as criangas. O objetivo do trabalho é conhecer a situagdo
atual numa populagédo pediatrica de diferentes zonas da cidade de Rosario, Santa Fe (Argentina) e com-
parar a prevaléncia parasitaria com estudos similares realizados nos periodos, 1983-1984 /1990-1991 /
1992-1993 / 2007-2008. Foram coletadas amostras de matéria fecal por evacuagdo espontdnea de 112
pacientes, 51 meninas e 61 meninos, com idades compreendidas entre 4 meses e 16 anos, provenientes
de 10 centros de atengéo primdria da saude, (Secretaria de Saude Publica-Prefeitura de Rosario). As amos-
tras foram submetidas a exame macroscdpico e microscépico direto e a métodos de concentracao. No pe-
riodo 2007-2008 os parasitas mais encontrados foram Blastocystis hominis, Giardia lamblia e Ascaris
lumbricoides. A prevaléncia parasitaria diminuiu de 50 a 41 %. Blastocystis hominis aumentou através do
tempo; Giardia lamblia manteve valores constantes nas 4 etapas; Entamoeba coli diminuiu nos dltimos 14
anos e Ascaris lumbricoides aumentou significativamente com relagdo ao periodo 1983-1984. Diminuiram
os individuos poliparasitados e aumentaram os monoparasitados com relacdo a anos anteriores. A dimi-
nuigao das enteroparasitoses poderia dar-se devido a politicas de saneamento ambiental, campanhas de pre-
vengdo e desparasitagdo realizadas desde os diversos centros de satide municipal.

Palavras chave: parasitoses intestinais * prevaléncia * populagdo pediatrica * protozoos * helmintos

zonas de la ciudad de Rosario, Santa Fe, Argentina y
compararla con la prevalencia parasitaria de estudios si-
milares realizados en los anos 1983/1984, 1990/1991 y

tribuidas en el mundo, con mayor prevalencia en los pa-
ises en desarrollo, representando un problema para la
salud. Las enfermedades parasitarias afectan a diversos
grupos de poblaciones, de ambos sexos y ubicadas en
diferentes zonas geograficas (1). Pueden perjudicar a
cualquier grupo etario, pero la poblacion infantil suele
ser la mas afectada. En general, las infecciones parasi-
tarias intestinales de los ninos son indicadoras de la
contaminaciéon ambiental y de factores socioeconémi-
cos y culturales (2). La gran mayoria de las mismas son
producidas por protozoos y helmintos, los cuales pue-
den ser patégenos o comensales (que producen escasa
patologia).

Los mecanismos de transmision de los enteroparasitos
guardan relacién con sus respectivos ciclos evolutivos; de
esta manera, puede producirse infeccion por fecalismo,
carnivorismo, ciclo mano-ano-bocay por piel (3) (4).

El objetivo de este trabajo fue conocer la frecuencia de
las infecciones parasitarias intestinales en el periodo
2007/2008 de una poblacién pediitrica de diferentes

Acta Bioquim Clin Latinoam 2011; 45 (2): 329-34

1992,/1993.

Materiales y Métodos

Se estudiaron 112 pacientes, 51 mujeresy 61 varones,
con edades comprendidas entre 4 meses y 16 anos, pro-
venientes de 10 Centros de Atencion Primaria de la Sa-
lud (CAPS) dependientes de la Secretaria de Salud Pu-
blica de la Municipalidad de Rosario (SSPMR). Se
recolectaron muestras de materia fecal por deposicion
espontanea. De los ninos se obtuvieron datos de edad,
sexo y centros comunitarios en los cuales fueron aten-
didos por los médicos que solicitaron el analisis parasi-
tolégico, el cual fue remitido para su estudio al Area Pa-
rasitologia del Departamento de Microbiologia de la
Facultad de Ciencias Bioquimicas y Farmacéuticas de la
Universidad Nacional de Rosario.

Este trabajo ha sido evaluado y aprobado desde el
punto de vista bioético por la Comision de Bioética de la



Facultad de Ciencias Bioquimicas y Farmacéuticas de la
UNR. El consentimiento informado fue firmado por el
padre, madre o tutor del paciente, por tratarse de me-
nores de edad.

Las muestras se procesaron por examen macrosco-
pico y microscopico directo con 100x y 400x y con mé-
todos de concentracion (sedimentacion de Ritchie y flo-
tacion de Faust con sulfato de zinc) (5).

Se utiliz6 la coloraciéon acido-alcohol resistente (Sa-
franina) para la busqueda de ooquistes de Cryptospori-
dium spp (6).

Para comparar las distintas proporciones de parasi-
tosis entre los periodos considerados, en el analisis esta-
distico de los resultados se utiliz6 la prueba %2 (Chi-cua-
drado). Para concluir acerca de las diferencias entre los
porcentajes se utiliz6 una prueba descripta por Fleiss o
la basada en la distribucién normal en el caso de la com-
paracion de dos proporciones (Statgraphics Plus).

Resultados

En el periodo 2007/2008 se obtuvieron 46 muestras po-
sitivas (41%) y 66 muestras negativas (59%). La Tabla I
muestra la frecuencia de protozoos y helmintos en dicho
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periodo, donde se observa que los pardsitos mas halla-
dos fueron Blastocystis hominis, Giardia lamblia'y Ascaris
lumbricoides (2). Se hallaron ooquistes de Cryptospori-
dium spp. con la coloracién acido alcohol resistente
(Safranina) en 3 muestras (6) (7).

En la Tabla II se compara la prevalencia parasitaria en
las cuatro etapas estudiadas, y su andlisis estadistico,
aclarando que la proporcion de muestras positivas no es
la misma en los cuatro periodos estudiados (p< 0,001),
Se destaca una disminucién de enteroparasitos en la po-
blacion infantil del 50% al 41% desde el ano 1983 al
2008, observiandose la mayor diferencia entre
1992/1993 y 2007/2008 (p<0,001).

La Tabla III muestra en los distintos periodos los
porcentajes de Blastocystis hominis, Giardia lamblia, Enta-
moeba coli y Ascaris lumbricoides, junto a su estudio esta-
distico. Blastocystis hominis aumento6 a través del tiempo,
Giardia lamblia se mantuvo constante, Entamoeba coli dis-
minuy6 en los ultimos 14 anos y cuando se comparé la
frecuencia actual de Ascaris lumbricoides con el periodo
1983,/1984 se observé un aumento significativo de este
parasito.

En la Tabla IV se observan los diversos grados de
asociacion parasitaria en los distintos anos analizados y
los resultados estadisticos.

Tabla |. Porcentaje de protozoos y helmintos en las muestras positivas

Parasitos

Protozoarios
Blastocystis hominis
Giardia lamblia
Endolimax nana
Cryptosporidium spp
Entamoeba coli
Chilomastix mesnili
lodamoeba butschlii
Trichomona hominis
Helmintos

Ascaris lumbricoides
Trichuris trichiura
Strongyloides stercoralis
Hymenolepis nana

Parasitos/Muestras positivas  Frecuencia (%)
41/46 89,1
30/46 65,2
12/46 26,0

4/46 8,6
3/46 6,5
2/46 4,3
2/46 4,3
2/46 4,3
1/46 2,1
9/46 19,5
5/46 10,8
2/46 4,3
1/46 2,1
1/46 2,1

Hubo muestras con uno o mas parasitos.

Tabla Il. Comparacion de la prevalencia de parasitos

Periodo Total de muestras Muestras positivas Porcentaje muestras positivas
1983/1984 3949 1974 50,02

1990/1991 1142 571 50,02

1992/1993 617 355 57,5b

2007/2008 112 46 41,1 ¢

Total 5820 2946 50,6

La proporcién de muestras positivas no es la misma en los cuatro periodos estudiados (p< 0,001).

Letras iguales no existe diferencia significativa. Diferencia significativa (p<0,05) de a con by c. Entre by c diferencia significativa (p<0,001).
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Tabla Ill. Comparacién del nimero de muestras parasitadas segtin la especie
Porcentajes

Parésitos 1983/84 1990/91 1992/93 2007/08
Protozoarios

Blastocystis hominis (Bh) 22,5692 30,47 " 65,20 ¢
Giardia lamblia (GI) 27,352 23,122 22,34 P 26,102
Entamoeba coli (Ec) 9,902 11,73P 14,42 ¢ 4304d
Helmintos

Ascaris lumbricoides (Al) 2,002 4,295b 6,97 ¢ 10,9 ¢

Letras iguales no existe diferencia significativa. No hubo datos de (Bh) en 1983/84
(Bh) a, by c diferencia significativa (p<0,05). (Ec) a, b, c y d diferencia significativa (p<0,05).
(Al) a, b con c diferencia significativa (p<0,05), entre ay b (p<0,01).

Tabla IV. Comparacién de los diversos grados de asociacion parasitaria en los distintos periodos

Muestras 1983/84 1990/91 1992/93 2007/08

PP % PP % PP % PP %
1 1.303 66,01 2 310 62,120 171 48,17" 34 73,912
2 490 24,822 182 36,48" 111 31,270 8 17,392
3 150 7,602 6 1,20b 48 13,52b 3 6,522
40+ 31 1,572 1 0,202 25 7,04b 1 2,182
Total 1.974 100 499 100 355 100 46 100
Letras iguales no existe diferencia significativa, entre a y b (p<0,05).
1: monoparasitadas, 2: biparasitadas, 3: triparasitadas, 4 o +: poliparasitadas
PP: nimero de pacientes parasitados

Discusion y Conclusiones

En la poblacion examinada se determinaron los por-
centajes de muestras positivas, la prevalencia de parasi-
tos, el nimero de muestras parasitadas segun la especie
y los diversos grados de asociacion parasitaria en los dis-
tintos periodos.

El 41% de las muestras presento6 protozoos y helmin-
tos, observandose una disminucién de la poblacion pa-
rasitada respecto de los anos estudiados anteriormente.
Se pudo comprobar también que las parasitosis son in-
dependientes del sexo y dependientes de la edad, con un
rango entre 0y 15 anos (8) (9).

Los valores de la Tabla I coinciden con los resultados
de las etapas anteriores donde Blastocystis hominis, Giar-
dia lamblia y Ascaris lumbricoides contintian siendo los pa-
rasitos mas frecuentes, coincidiendo con los resultados
hallados por Pezzani et aly Magaré et al. (2) (8)(9). Enla
misma se observa que la frecuencia de ooquistes de
Cryptosporidium spp es similar a la observada en Argentina
por otros autores (6) (7).

El andlisis estadistico de comparaciéon de la preva-
lencia de pardsitos (Tabla II) determiné que en el por-
centaje de muestras positivas no hubiese diferencias sig-
nificativas en los periodos 1983/1984 y 1990/1991. En
los afios 1992/1993 y 2007,/2008 se obtuvieron los valo-
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res superiores e inferiores respectivamente, con respecto
a las etapas anteriores.

Existen diferencias significativas en los porcentajes de
Blastocystis hominis en los tres periodos estudiados (p=0,0001)
(Tabla III). En 1990/1991 fue significativamente menor
que en los dos periodos posteriores, siendo el porcentaje
para 1992/1993 menor que para 2007/2008 (p < 0,0001).

Respecto de Giardia lamblia no existieron diferencias
significativas en las cuatro etapas estudiadas (p=0,0737).

Para Entamoeba colilos porcentajes de los cuatro peri-
odos difieren significativamente (p=0,0296). La tinica di-
ferencia es que el porcentaje en el periodo 2007,/2008
fue significativamente menor que el correspondiente al
periodo 1992/1993 (p=0,0284).

Para Ascaris lumbricoides existen diferencias significati-
vas en los porcentajes en todas las etapas analizadas
(p<0,0001). El periodo 1992/1993 no difiere significati-
vamente del 2007,/2008, pero ambos son diferentes de las
dos primeras etapas consideradas (1983/1984,1990/
1991), (p<0,001). El porcentaje observado en los anos
1983/1984 es significativamente menor que el corres-
pondiente a 1990/1991 (p<0,01).

En la comparacion de los diversos grados de asocia-
cion parasitaria (Tabla IV), las proporciones de muestras
clasificadas segin el nimero de parasitos difieren signi-
ficativamente en las etapas consideradas (p<0,0001). En



las muestras monoparasitadas las proporciones no son
las mismas en todos los periodos estudiados (p=0,0000 6
p<0,0001). Los porcentajes correspondientes al periodo
1983/1984 y al 2007/2008 no difieren entre si, pero
son diferentes a los porcentajes de los otros dos
(p<0,0001). En las muestras biparasitadas las propor-
ciones son diferentes en todos los periodos estudiados
(p=0,0007 6 p<0,0001).

Las proporciones para 1982/1983 y para 2007,/2008
son similares y difieren de los correspondientes a los pe-
riodos 1990/1991 y 1992/1993, que no se diferencian
entre si (p<0,005).

En las heces en las que se hallaron tres parasitos di-
ferentes, los porcentajes varian en los distintos plazos es-
tudiados (p=0,0005). Las proporciones de estas muestras
en los anos 1983,/1984 y 2007,/2008 no difieren entre si,
pero se diferencian de los otros dos periodos interme-
dios que son similares entre si (p<0,0005).

En las poliparasitadas los porcentajes varian en los dis-
tintos periodos (p=0,0000). La proporciéon de muestras
con mas de tres parasitos, en el periodo 1992/1993 es sig-
nificativamente mayor que en las otras etapas, que son si-
milares entre si (p<0,0001, p=0,0000).

En el analisis de los resultados se observo un aumento
progresivo de la infeccion por Blastocystis hominis, ob-
servandose el mayor incremento en 2007/2008 en tanto
que Giardia lamblia mantuvo valores constantes en las
cuatro etapas. Entamoeba coli en el periodo 2007,/2008 fue
menor que en el periodo 1992/1993. Ascaris lumbricoides
fue aumentando a través del tiempo, siendo el porcen-
taje mayor en el 2007/2008.

Las enteroparasitosis disminuyeron en la poblaciéon
infantil proveniente de Centros de Atencién Primaria de
la Salud de la ciudad de Rosario, Santa Fe, (Argentina)
en relacion con las etapas anteriores. Se observé una dis-
minucién del porcentaje de poliparasitados y un au-
mento de los monoparasitados, donde Blastocystis homi-
nis, Giardia lamblia y Ascaris lumbricoides continian siendo
los parasitos mas hallados. Asimismo, se determiné que
la distribucién de protozoosy helmintos en las distintas
zonas de la ciudad correspondientes a los Centros de
Atencion Primaria de la Salud, fue uniforme.

La distribucién parasitaria en las distintas zonas y re-
giones de Argentina y Latinoamérica, en general, no es
homogénea, ya que se observan diferentes porcentajes
de los parasitos hallados, aunque las especies mas pre-
valentes siguen siendo las mismas (5) (10-15).

La presencia de estos parasitos podria deberse a di-
versos factores como desnutricion, cambios climaticos
(aumento de temperatura y humedad), etc. Alin en es-
tas condiciones, la poblacion estudiada presenté una
disminucién en los porcentajes de las enteroparasitosis.
Estos valores pueden ser una respuesta a politicas de sa-
neamiento ambiental, campanas de prevencion y des-
parasitacion realizadas desde los distintos efectores de sa-
lud municipales.
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