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INTRODUCCION

Wuestro pais 5€ desarrclla en condiclones que
proporcionan desventajas & la salud de cada individuo, lo
que genera un aumento en lae tasas de morbimortalidad de 1ia
poblacidn. . :

Ante el descontrol de los factores que propician el dafio
a la salud, pobreza, analfabetiemo, hecinamients, falta de
higiene, inaccesibilidad a los servicios de salud, ete; 1la
roblaclén agota sus recursos en busce de la curacidon de su
enfermedad, llevada por los mitos ¥y creencias populares,
recurre a la elaboracién de remedios caseroe a base de
plantas medicinales.

Los conocimientos populares de la £itoterapia, ha
motivado a varios investigadores & resllzar estudioe en
plantas para gue puedan ser utilizadas con uns comprobacléon
cientifica.

E]l Chenopodium Ambrosioides L. o apazote es una plenta
utilizada actualmente no s6lo en forma medicinal, sino
también, en la elaboracién de comidae por lo que es vista de
manera doméstica.

Tor sus propiedades farmacclogicas que gee le han
atribuide v a su amplio uso, motivaron la realizacién del
presente estudio para comparar una de sus propledades mejor

estudiada, la antihelmintica, con un medicamento
antiparasitario el albenda=zol, en paraslitados por
tricocéfalos.

El1 estudic se realizd en las escuelas de Villalobos II ¥
Rafaela del Aguila, de la ciudad metropolitana, procesandose
un total de 1054 muestras de heces por medlo de la técnica de
Kato Katz, encontrando un 15.56% de escolares parasitados con
helmintos intestinales, entre los cuales 32 pacientes fueron
encontrados con tricocéfalos.

Posteriormente al BOX% de la muestra se le dio
tratamiento con infusién de apazote y al otro H0¥ tratamliento
con albendazol. Se efectué m loe 8 dims después del
tratamiento exdmenes de heces nuevamente por EKato Kats,
encontrando los pacientes tratados con apasote, Bin cambios o
con aumento en la concentracién de huevos por gramo de heces,
en un 86.67%, mientras que los tratados con albendazol un
46.66% de negatives vy el 53.34% con disminucién marcada en la
concentraciéon de huevos por gramos de heces. /

{

Este estudio tuvo como objeto contribuir a aportar bases
cientificas para el uso de la planta en la atencién primaria
d= salud, o su desuso, en este casp pues se demostro ser
ineficaz en el hratamientc de parasitoeis por tricocefalos,
en base a los. preparadcoe populares conocidos.
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DEFINICION DEL PROBLEMA

En Guatemala las enfermedades parasitarias se encuentran
entre las causas de morbilidad con prevalencis e incidencisa
elevadas. BSegin la Asociacldn para el Control de 1las
Enfermedades Parssitarias, calculabe en 1896 alrededor de un
milién quinientos mil nifios con lombrices.(15) En 1892, la
Organizacién Mundial de la Salud, calculaba cerca de 400
millones de nifios en edad escolar infectados por helmintoe
intestinales, constituyendo un 6.93% del total de 1la
poblacion mundial. {18, 7) :

Lamentablemente factores que caracterizan el subdesarro-
llo del pais, como analfabetismo, suministo Ilnadecuado de
agua, disposiclén inasdecuada de excretas V¥ basura, por
ejemplo, no se han podido controlar, y como sabemos., eBLoE ¥
otros factores influven en elevar las tasas de infecciones
parasitarias.

¥n la actualidad, existen medicamentos con propiedades
farmacologicas antiparasitarlas, como el mebendazole,
albendazol, pamoato de pirantel, etc., tratamientos gue en
ocasiones son de dificil adauisicidén, por la lejania a los
servicios bédsicos, puesto de salud, farmacia. Por 1o que la
poblacitn se ve obligeda & buscar otras alternativas en la
curacitn de su enfermedad.

Desde hace mucho tiempo se sabe del uso de plantas en
Guatemala, utilizedas con fines medicinales en enfermedades
comunes. El Chenopodium Ambrosicldes L. © apazote es &
menudo utilizado como antiparasitario; ésta propledad, esta
bien establecida ya aque 1la planta contiene un compuesto el
ascaridol, gue le proporciona esta ceracteristica.

Ante las creencias de la poblacidén vy tomando en cuenta
los conoclmientos sobre propledades terapéuticeas de las
plantas, surge la ides de realizar wuna comparacifén de la
efectividad del Chenopodium Ambrosicides L. con Albendazol en
parasitados por tricocéfalos.



JUSTIFICACION

tas enfermedades parasitarizs estan incluides entre los
problemas de gran magnitud que acontecen en nuestro medio.
Datos de la Organizacién Mundial de 1la Salud en 1992,
caleulsba cerca de 400 millones de niflos en edad escolar
infectados por helmintos intestinales.(16)

A pesar de la existencia de los tratamientos especificos
contre los parésitos, algunas veces por la lejanis &
los servicios bésicos se vuelven inaccesibles.

Lo anterior involucra a la poblacidn a utllizar plantas
medicinales como alternativa para la curaclén de su enferme-~
dad. El1 apazote es conocido popularmente, utilizado para
sazonar diferentes comidas, ¥y en forma medicinal como
antiparasitario. Su distribucién geografica es amplia, por lo
que puede encontrarse en casi todes los lugares del pais,
especialmente en los patios de les casas. Como antiparasita-
rio, contiene un compuesto principal, el ascaridol, que
paraliza los gusanos parésitos, ¥ hace que Be desprendan de
las paredes intestinales.{(Z}

Temando de base los conocimientos sobre las propledades
terapéuticas de las plantas y las creenclas de 1la pocblacidn,
se decide realizar un estudio para comparar is eficacia del
apazmote con el albendazol en parasitados. De manera que Be
logre emplear la planta en la atencifn primeria de salud, no
colo contra Ascaris (2, 3) sino también contra tricocéfalos.
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OBJETIVOS
GENERAL:

Determinar la eficacia de Chenopodium
en el tratamiento de parasitosis por tricocéfalos,
comparado con albendmzol.

ESPECIFICOS:

Determinar el porcentaje de infeccibén por tricocéfalos
en la poblacién escolar.

Establecer el grado de infeccion :ﬁor tricocéfaloe segin
grupo etirec y sexo.



MARCO TEORICO

TRICHURIS.TRICHIURA

Patos Histéricos: Fue deescublerto por Morgegnl en el
apéndice en el siglo XVII. Descrito por Roederer en 1781,
Linneoc en 1771, lo incluyé en el género Trichuris. En 1782,
Goeze 1o colocd en el género Trichocerhalus.

Distribucién geogréfica: CosmopSlita, frecuente en el trépico
en donde el calor y la humedad aceleran su desarrollo.(18)

Morfologia: El macho mide de 30 a 45 mm de longitud, tlene
el extremo caudal enrollado hasta 360 o més, y sus Organos
genitales estdn formados por un testiculo largo v eaculado,
un vaso deferente ¥y un conducte eyaculador que se vacis en la
cloaca. (20)

La hembra mide de 35 a 50 mm de longitud, presenta romo
su extremoc posterior, Yy Bus érganos genitales estén formados
por un sb6lo ovario saculado, oviducto ¥y bolesa uterins, la
cuzal se estrecha a corta distancia de la vulva ¥y se contintGa
como un tubo en forma de serpentin que termina en el poro
externo, situado en la cara ventral de la parte anterlor de
la porcidn gruesa del gusano.{20)

Los huevos miden 50 x 25 micras se les ha comparado & un
barrilito o a un limén frances. la cubierta externa es
gruesa, por dentro de la cual hay una célula de protoplasma
granuloso gue da lugar al embridén gque sale por el gollete
cerrado por un tapén mucosc en los polos en donde las
cubiertas se interrumpen.

Ciclo evolutivo: Es directo y el hospedero definitivo es el
hombre. Los huevos necesitan un periodo de 2 a 4 semanas
vpara embrionarse, segin las condiciones del suelo, tiblo,
himedo ¥ sombreado, resisten poco al calor del sol ¥ al frio.

Los huevos ewmbricnados c¢on la larva de primer estadio
ingeridos con verduras crudas, frutas mal lavadas, se
reblandece la cubierta y por uno de los tapones mucosos sale
la larva que en 3 & 6 dias se hace adolescente ¥ tiende a
localizarse en €l ciego, €n donde se hace adulta. La
extremidad anterior del gusano por medio de una lanceta
diminuta que tiene en la boca penetra en la mucosa del
intestino del hospedero. (18}
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Fisiologia: Por lo general habita en el ciego, pero en
Ca506 MAsivos se encuentra también en ileon ¥ recto. Se
estima que pueden vivir de 6 & 8 afios ¥ gque una hembra
produce diariamente 3000 =& 10000 huevos o sea de 100 a 300
por gr. de heces.(19). '

Sintematologia: En infecciones leves por lo general no hay
sintomas, salvo en perscnas hipersensibles que pueden
presentar trastornos alérgicos. En el sitio de insercidén del
verme puede haber un pequefic foco de tejido lesionado ¥ a
veces hemorragias petequiales.

En infecciones graves (de mas de 200 parésitos por gr.
de heces) se encuentra la mucosa del intestino Erueso,
hiperhémica, con ulceraciones sangrantes superficiasles:; 1la
mucosa estd desprendida vy ocasionalmente hay prolapeo rectal.
Los pacientes presentan dolores abdominales, més en el
epigastrio, diarrea con frecuencia sanguinolenta, nduseas,
vomitos, distensién abdominal, flatulencia, fiebre ligera,
cefalea, prurito, v vérdida de peso. Hay anemia hipocrémica
v eosinofilia (5-20%).

Los casoe masivos (més de wun millar de parasitos)
ocurren especialmente con nifios en los que hay extenaa
inflamacidn del colon con mucus sanguinoiento ¥ colgajos de
mucosa; el prolapso rectal es frecuente v ruede heber
dilatacién cardiaca vy edema pulmonar. Los sintomas son
graves y consisten en diarrea severa con heces sanguinolentas
dolores abdominales y tenesmo: 1la eanemiz eae acentha v se
puede llegar a la descompensacidén cardiaca v caguexia.{19)

Diagnbéstico:

1, Clinico: Presencia de prolapsoc rectal con parésitos. Ee
dificil de diferenciar de las otras nematodiasis en los
casos mediancs y leves.

2. El exémen de heces fecales, directo o por concentracidn
permite identificar los huevos caracteristicos ¥
cuantificar la 1intensidad de 1la infeccién, por medio de
las técnicas de Stoll o Kato Katz.

Tratamiento: Entre los medicamentos de eleccién se
encuentran: mebendazol, pamoato de Oxantel, albendazol.



El método de Kato Katz:

El1 método Xato Katz, para el conteo de hueves
helmintos intestinales permite determinar los nivelee vy
intensidad de a infecccidén parasitaria en los individu
nuestreados.

La intensidad de las infecciones se determina contan
el namero de huevos por gramo de heces, saunaue esto
permite determinar la cantidad de lombrices con exactitu
Este dato permite clasificar la infecci6én en leve, moderad:
intensa, aspecto muy importante ya gue aungue el paciente ¢
asintomdtico, sigue siendo un importante foco
. contaminacion para las demés personas. (22)

Rangos de infeccién de Trichuris Trichiura:
Intensidad leve 1-1000/gramo

Intensidad moderada 1001-3000/gramo

Intensidad intensa mayor de 3000/gramo (22, 23)

La ventaja de este método es la preparacidn répic-

sencilla v consistente. No requiere de equipo complleac
Los huevos de ascaris v trichuris permanecen visibi.
yreconocibles durante muchos meses. La sensibllidad

especificad de este método es de 93%. (1b)
Modo operatorio:

1. Colocacién de 50 =2 60 mg. de materia fecal en v
laminilla.

2. Se cubre con una tira de celofan previamente sumergida
glicerina v se hace presidn scbre ésta para extender
heces en una capa homogénea.

3. Se deja & temperatura ambiente durante una hora para <
la muestra se seque.

4. Se examina la muestra completa con bajo aumento.

I ——e——E T T 1
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ALBENDAZOL

@Quimica, absorcion v metabolismo:

El albendazol, Cl2ZH15N3028. metil 5 propiltio
benzimidazol-2-ilearbamato es un antihelmintico benzimidazol
via de administracién es oral. =e absorbe y metaboliza
rapidez, principalmente hasta sulféxido de albendazol v, en m
grado, hasta otros metabolitos. La concentracidén de sulfs
puede vigilarge para valorar la dosificacidn. Su vida medi
de ocho a nueve horas. Los metabolitos se excretan sobre
por la orina y s6lo una pequefia cantidad por las heces. (21)

Mecanismo de accién: La accién primaria es la inhibicidn d&
tubulina polimerasa que inhibe el ensamblaje de la tubulin
los microtdbulos. La subsecuente pérdida de 1los microtub
cltoplasméticos impide la captacién de 1la glucosa provoc
deplecidon de glucdgeno. La desintsgracién de la matriz tubr
normal en las célulae inteastinales de las especies de 4dsc
espuestas al benzimidazol fue descrita por primera vez en 1!
Han sido propuestos otros mecanismos de accién gque pw
involucrar enzimas. Se ha demostrado que el albendazcl inhiba
enzima helminto- especifica, fumarsto reductasa. Esta acot
ruede ser secundaria al efectoc sobre los microtdbulos. 8¢
sugerido también uns accidn en la reacciém temprana en la
metabélica, inhibiendo la maleato dehidrogenasas citoplasmdti
¥ mitocondriales. (18)

Usos clinicos: Para infestaciones por oxiuroes, uncinari
dscaris, necatoriasis vy trichuriasis, el tratamiento para adul
¥ nifios mayores de dos afios de edad es una sola dosis de 40¢
por via bucal. Se logran curaciones con indices de 100% cor
oxiuros © una disminucidn notable en la cuenta de huevecillos
los no curados.

Reacciones adversas: Cuando se usa albendazol por i a 3 dias,
parecer no tiene efectos secundarios significativos. Se le

atribuido leve malestar epigastrice transitoric. diarr
cefalea, nduseas. mareos, lasitud e inscmio, en cerca de 8%
los pacientes. pero los estudios controlados con placebo sugie
gue la frecuencias de efectos colaterales fue semejante en

grupos de tratamiento testige,



Contraindicaciones y precauciones: No se ha establecido la
seguridad del albendazol ennifios mencres de dos afioe de edad.
Como el férmaco es teratbégeno ¥ embriotéxico en &lgunas
especiales animales, no debe emplearse. durante el embarazo.
Puede estar contraindicado en presencis de cirrosie.

APAZOTE

1.Antecedentes:

Los primeros datos de cardcter médico sobre el uso ¥
las propiedades del e&pazote los proporciond la obra de
Francisco Hernédndes, quien lo descrlbe como oloroso ¥
calorifico, quita las inflamaciones ¥ srroja del vientre los
animales nocivos. Esta planta se exporté a Espafia durante 1=
colonia, por esu propieded antihelmintica.(1l)

Fn el siglo XIX, la Farmacopea Mexicana, en sus varias
ediciones, incluia al apszote comd medicsmento Otll ¥ en ella
se transcriben los datoes quimicos sobre la composicién de la
plants realizades por Bley. DProbablemente fue égte el primer
estudio quimico sobre el apazote. {2}

En 1821, Herrera incluyd el apazote eén su amplia cbra,
Farmacopea Latinoamericensa, diclende que de 1lms hodlas 8e
habia obtenido por destilacidn el limonenc, ¥ que ya existia
en forma comercial como aceite rico en ascaridol. En ese
entonces ya se habia demostrado que el sgcaridol pasralizaba
las lombrices intestinales en los Pperros, ¥ €n aquellos
tiempos se le calificaba como el més valioso de los
vermifugos. (2}

2. Descripcién Botanica:

€u nombre cientifico Chenopodium Ambrosicides L. que
pertenece a la familia Chenopodiaceae. Es una hierba de
fuerte olar fétido, ramosa, arbustifera, tallos acansalado,
rojizo, 60-150 cms. de alto. Flores pequefias, amarillas, en
espiges largas, delgadas, axilares ¥ terminales. (11}

3. Habitat:

En Guatemala se le encuentra en todc el pais v,deberito
principalmente en Alta Verapaz, Chimaltenenge, Chiguimula,
Escuintla, Guatemala, Huehuetenango, Jalapa, Jutiapa,
Quetzaltenange, @uiché, Sacatepequez, San Mercos, Santa Rosa,
Totonicapan y Zacapa. : :
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7. Toxicidad:

Un estudic clinico reporta que el emplec de las dos
terapéuticas del préparado a partir de las partes aéress,
produce efectos toxicos ean seres humanos. (3)

El aceite Fuede presentar efectos toxnico
rarticularmente en individuos debilitados, como nausea
voémitos, depresidén del sistema nervioso, lesiones, hepétic
¥ renales, sorders, traﬂtornOS‘visuales, Problemae cerdisc
¥ respiratorios. A alts dosis (equivalente g2 0.1 em3
agcaridol kg de animal), puede acarprear la muerte.
autopsia revela edema rulmonar, una degeneracidn grasa d
higado ¥ lesiones del miocardio. Esté contraindicads -
anciancs y embarazadas. (2, 3)

8. Indicaciones Terapéuticas:

Por su actividad antihelmintica ests indicado su s
para tratar parasitosis intestinajes {nemétodos) wusandc wr
dosis oral de 0.10-0.33 g ae rartes méreas/kg de peso hast
por 3 dias, segin la OMS una dosis fnica de 20 g es efectiy
¥ no muestra efectos secundarigs aparentes_ (11}

El ascaridol es considerado como oficiazl ¥ su esenci
estd inscrita en 1la Farmacopea Francesa, recomendéndose &
emplec en la atencién pPrimaria, Resulta ser efectiva 1
administracién de una sola infusion de 100g de hojas
sumidades floridas en 1.5 litros de agus en reposo durante
minutos, se administra a razén de 3 tazas por dia (450 ml)
los adultos ¥ una taza {150 ml) compartidos en tres dosi
rara los nifios mayores de 3 aflos. Se recomienda, ademds
administrar un purgante saline u cleoso 3 dias después. (3)

1z,



METODOLOGIA

¥l presente es un estudio quasiexperimental, comparativo
se efectud en la escuels de Villa Lobos II y Rafaels del
Aguilae de la ciudad metropolitana, con el objeto de evaluar
la eficacia de Chenopodium Ambrosicides L. comparado con
albendazol.

Sujeto de Estudio:

Escclares de 7 a 12 afios de las escuelas mencionadas.

Tamafic de la Muestra:

Se incluyeron 30 pacientes parasitados con tricocéfalos
detectados por la técnica de Kate Katz. E1 tamafio de la
muestra fue calculada por la siguiente féormula estadistica .
donde g=1-p, pi=0.95 v p2=0.40.

rl - p2 - (pl - pZ)
2X¥ ol ai + pd G2
nl nz

Seleccitn de la poblacidn:

Iuege de detectados los 30 pacientes parasitados con
tricoacéfalos, se formardn dos grupcs tomande en cuenta gue
ambos tengan las mismas caracieristicas en cuanto z edad,
sexo, etc.., por lo gque se utilizard el método de muesireo
aleatorio estratificado.

Criterios de Inclusién y Exclusidn:

Inclusion:

—-Escolares infectados por pardsitos tricocéfalos.

-Edad: 7 a 12 afios.

-Sexo: Masculino y Femenino.

-Escolar con autorizacién por escrito de padre de familia.
Exclusidn:

-Escolar que no desee participar en el estudio.

~Escolar gque presente infecciones mixtas.
-Escolar que no cumpla la dosificacidn

13
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Para evaluar la eficacia de la planta en comparacidén con
el albendazol, se le administrdé al 5HO% de la muestra o
primer grupe infusion de apazote, ¥ a8l otro 5H0% o segundo
grupo albendazecl 400 mg., dosis Unica.

Estrategia de Abordaje para los padres de familia:

Los padres de familia recibieron una conferencia con
medics audiovisualee {(acetatos ¥y diapositivas) sobre el tema
de parasitismo intestinal y posteriormente se dic a conocer
el proyecto de investigacidon. De manera que al final de 1la.
actividad se les repartidé una hoja de sutorizacidn que
firmaron para poder incluir a sus hijoe en el estudio.

Preparado y dosificacidn del apazote:

Infusién: 100g de hojas vy sumidades floridas en 1.0 litros de
agua hervida, en repesc durente 5 minutes;: se adminletrd 150
ml. en una sola doesis que fue administrada & las 8:00 hrs.
en el establecimiento educativo.

Fo se hizc uso del laxante, opues nc fue el punto de
estudio qgue e realizd con esta planta.

En los pacientes gue se administrdé tratamiento con
apazobte v continuaban infectados con tricocéfslios, e les
administrd posteriormente tratamiento con albendazel.

Recoleccidn vy procesamiento de las Muestras:

En la recoleccidn de las muestras, se d4did informacién a
los padres de familia en la conferencia de como obtenerlas en
frascos previamente hervidos; ademas se conté con la
colaboracién de los maestros del establecimientc educativo
para la recoleccidn.

Las muestras fueron procesadas en €l Laboratorio
Multidiseiplinario, de la Facultad de Clencias Médicas., USAC.
las cuales fueron visualizadas por el médico asescor de Tesis
del laboratorio Multidisciplinarioc. v el estudiante
investigador después de haber obtenido los conotimientos
necesaricos para hacer el diagndstico. .

Se evalud a los B dias la eficacia de la plantsa,
mediante la técnica de Kato Katz descrita, para determinar si
era eficaz contrya parasitoes adultos, en andlislie & clego.
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VARIABLES
Edad:

Definicién Conceptual: Tiempo que una persona ha vivido,
contando desde su nacimiento.

Definicidén Operacional: Personas entre las edades de 7 y 12
afios.

Escala: Hominal

Instrumento de Medicién: Boleta de Recoleccidn de datos.

Sexo:

Definicion Conceptual: Condiciones por las que se diferencian
los hombres y las mujeres en la especie humana.

Definiciéon Operacional: Masculino y Femenino.
Escala: Nominael

Instrumento de Medicidn: DBoleta de Reccleccidn de datos.

Tricocéfalo:

Definicidén Conceptual: Trichuris Trichura. Género de
nemdtodos parasitos intestinales que infecta al hombre.

Definicion Operacional: Género de nemétodos pardsitos
intestinales encontrados en forma de huevos por gramo de
heces.

Escala: Nominal.

Instrumentc de Medicién: Téqnica de Kato Katz.

Tratados con Albendazol:

Definicidédn Conceptual: Pacientes parasitados con tricocéfalos
tratados con albendazol.

Definicidén Operacional: Paclentes parasitados con
tricocéfalos tratados con albendazoel 2 dosis de 400mgz
{dosis tGnica).

Escala: Nominal

Instrumente de Medicidn: Boleta de Recoleccidn de datos.
15
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Tratados con Apazote:

Definicion Conceptual: Pacientes rarasitados con tricocéfalos
tratados con infusién de apazote.

Definicidn Operacional: Pacientes parasitados con
tricocéfalos tratados con infusidn de aspazote (150ml
divididos en tres dosis.

Escala: Nominal

Intrumento de Recoleccidn: Boleta de Recolecqién de datos.

Eficacia en desparasitacién de tricocéfalos

Definicién Conceptual: Maxima capacidad de un farmaco o
tratamiento para eliminar parédsitos tricocéfalos.

Definicidn Operacional: curado, no curado.
Escala: Yominal.

Instrumento de Medicién: Técnica de Kato Katz.

Coste beneficio:

A pesar de que loe medicamentos antiparasitarios
utilizados actuwalmente no son muy costosos, la poblacidn de
Guatemals utiliza la medicina alternativea en la curacidn de
enfermedades parasitarias.

1 apazoie an unsa planta gue ee encontrada con
frecuencia en los patioe de las casas por lo que no es
comprada.

Ante sy uso frecuente como planta medicinal, lo gque se
pretende con el estudic es aportar bases cientificas para su
uso. como antiparasitarioc.

16



RECURS0S

Materiales:

-Muestras de heces

-Papel celofén

~Laminillas

-Solucién de glicerina malaguits

-Laboratoric Multidisciplinario de la Universidad de
Carlos de Guatemala.

-Microscopio

-Espétula

-Infusién de Apazote

~Alvendazol en suspensién a dosis de 400mg. dosis Unica.
-Boleta de recoleccidn de datos

Humanos:

—Escolares de 7 & 12 afios parasitados con itricocéfalos
-Maestros de las escuelas donde se realizard el estudio.
-fsesor de Tésis de la Facultad de Ciencias Médicas.

~Asesor de Tésis de la Facultad de Ciencias Quimicas ¥
Farmacisa.

-Revisor de Tésis de la Facultad de Ciencias Médicas.

17
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ACTIVIDADES

. Seleccidn del tema del provecto de investigacién.

. Eleccidn del Asesor y Revisor.

Recopilacidn del material biblicgrédfico.

Elaboracidn del provecto conjuntamente con el asesor y
revisor.
Aprobacidn del proyecto por la Coordinacién de tésis.

Disefic del instrumento para la recoleccidn de teblas
vy graficas.

. Ejecucidn del trabajo de campo.

. Procesamiento de los datos, elaboracién de tablas v gré-

ficas.

. Andlisis y discusién de resultados.

10. Elaboracidn de conclusiones, recomendaciones ¥ resumen.

11. Presentacidn de Informe Final para correcciones.

12. Aprobacidn de informe Final.

13. Impresidn del Informe Final.

18
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HIPOTESIE

Nula: El efecto antiparasitario del Chenovodium Ambrosioides
1. en la infeccidn intestiinal por Trichuris Trichura es igual
gue el albendazol.

Alterna: El efectc = antiparasitario del Chenopodium
Ambrosioides L. en la 1infeccidbn inteptinel por Trichuris
Trichura no es igual que el albendazol.
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CUADRO @

DISTRIBUCION SEGUN SEXO DE ESCOLARES
ENCONTRADOS CON HELMINTOS INTESTINALES EN
LAS ESCUELAS VILLALOBOS 'Y RATAELA DEL AGUILA
DURANTE LOS MESES DE JULIO Y AGOSTO DE 1997

PARASITO ISEXO i fTOTAL Wy,

i iM H i
Ascany i 391 0 981 0.3
Tricocéfatos 143 18i 324 3.04
Hymenolepis Nana | 7 5 15 142
Enterobios : i i
Uncinarigs : 1 L 2! 019
Infaceion Mixin : kN 121 37t 1.61
Total de Farasiede 66} ug! 164! 15,5
o paraspados ' 357 =03 joddi 0

Tuente; Boiets de Recoleccion de datos.
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ZUADRO 2
DISTRIBUCION SEGUN EBAD DE ESCOLARES
ENCONTRADOS CON HELMENTOS INTESTINALES
ENLAS ESCUELAS VILLALOBOSTIY
RAFAFLA DEL AGURLA. DURANTE LOS MESES DE JULIO ¥ AGOSTO
DE 1997, GUATEMALA. CTUDAD,

i : PARASITG . P INFECCIC

EDAD ¢ ASCARIS [TRICOCEFALO! HYMENOLEPIS NANA | UNCINARIA ;  MLWIA
O Anos | 1¢ : [ ! 2 ; i 1 3
7 : 12 i 6 ; 1 i 9 2
B 14 i 3 2 ; H ' 2
9 i 17 4 4 0 ! 2
16 14 3 1 ? 3 ! 1
11 ; 13 3 2 n 3
12 i 14 3 3 0 2
+ 13 i 4 ' [¢] © 1 2
TOTAL 98 ; EX 1% 2 17

Fuente: Boleta de Recoleccion de Ditos
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CUADRO 3
RESULTADOS DE LA TECNICA DE EATO KATZ

ANTES Y DESPUES PEL TRATAMIENTO CON ALBENDAZOL
EN PACIENTES PARASITADOS CON TRICOCEFALOQS
JULIO - AGOSTO 1997

NG, do pis. antes del Tx 8 dids despyes def T
huevos por grame de heces hievos por gramo de heces
1 23 = 118 ' 1x03 =23
2 4x23 =92 NEGATIVO
3 923 = 207 123 =23
4 523 =113 123 =46
b 4523 =42 IR¥3=23
é 23 =184 NEGATIVO
7 Sx23 =115 NEGATIVO
8 6%23 = 138 NEGATIVQO
9 I3 =46 NEGATIVO
10 Sx23=1172 623 =138
1i 29%K23 = 667 8323 = 184
12 33 =529 11x23 =233
12 3523 =69 NFGATIVO
14 6323 = 138 NEGATIVO
12 23 =138 s SIS

. Fuente: Boleta de Recoleccion de Datos.
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CUADRO 4
RESTLTADOS DE LA TECNICA DE KATO KATZ
ANTES Y DESPUES DEL TRATAMIENTO CON INFUSION
DE CHENOPODTUM AMBROSIOIDES EN PACTENTER
PARASITADOS CON TRICOCEFALOS
JULIO - AGOSTO 1997

Mo, dz pis. | antzs dal Tx ; % chias decpues gal 1%
! fuzevos por grumo de heces ; huevos por gmoe de heces

16 : 923 =207 ! 11x33 =233
17 : S =115 f 321 = 69
18 ; 2323 =329 i 26%23 = 0%
1% i Gx23 =138 i ixIl=16i1
9 ; gx23 = 207 i 23 =184
23 i 4723 =92 i 23 =118
22 : ERx22 = 1564 : TIx23=1771
73 : 6x23 = 138
24 FOu7% =847
EX 4323 =92
26 Ined =161
7 Ax23=46
2% 323 =68

Ty 23 = A
£ B03- 112

Fuspte Bolda de Rerolecdon de Datos.
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS
El presente estudio se realizé en las escuelas mixtas
Villalobos [1 v Rafaels del Aguila. de la ciudad metropolita
durante los meses de julio v agosto de 1897, procesando un to
de 1054 muestras de heces por medio de la técnica de Kato Kat

Encontramos un  indice de parasitismo intestinal de 15.5%
el pardsito mas frecuente fue Ascaris Lumbricoides con 9.3% de
poblacién total. seguido por Trichuris Trichura con 3.04%.
infecciones mixtas 1.6%. encontrande los siguientes pardsit
Ascaris lumbricoides. Hymenolepis Nana v tricocéfalos.

El sexo mds afectado fue el masculino con un 59.78%.
importante mencienar gque hube un grado de dificultad en
recoleccion de  las muestras de heces. ror lo que no se real
exdmenes a todas los escolares de las escuelas. Ademds el s
masculino prororciond un mayor nimero de muestras.

En cvanto &2 los grupos de edad. el mas frecuente afect
fue el de 9 aflos. sin embarge no con marcada diferencia en cua
a los otros grupos.

Los rangons de infeccién por trichuris trichura se situa
el 8% en infececidn leve v el 10% en infeccidén moderada.
encontrando infeccidn intensa.

En los 30 pacientes parasitadas con tricocéfalos v tratar
con infusicon de Chenoppdium  Ambrosisides L., hubo marec:
diferencia en sus resultados al realizar la prueba de Kato Ks
antes ¥ después del tratamiento. ruesto gue se encontrd
promedio en la concentracidn de huevas ror gramo de heces de !
en los tratados con arazote. Posteriormente al realizar
prueba de Kato Katz a los 8 dias. el promedio en la concentraci

de huevos de tricocéfalos sube a 349, segin evidencia la grafij
Mo, 3.

En los pacientes tratados con albendazol se encontra
bromedio en la oconcentracicon de husvos por  gramo de  haces
242.3. antes del tratamiento. Luego a los B dias se encontra
un promedio sumamente bajo en la concentracion de huevos
tricocéfalos de 49.06.
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El andlisis estadistico de las hipdétesis se realizd por
medio de la prueba exacta de Fisher donde

P= (a+b) (e+d) (a+c) (b+d)
aboedn

el valor obtenido en la prueba fue de 1.43. por lo que en el
nivel de significancia del estudic p< 0.05 6 <3.84, en este caso
se rechaza la hipotesis nula v se acepta la hipdtesis slterna que
describe gque el efecto antiparasitario del  Chencpodium
Ambrosioides L. en la infeccidén intestinal por Trichuris Trichura
no es igual que el albendazol.

28
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CORCLUSIONES

Se encontré un 15.58% de escolares parasitados con diferentes
helmintos intestinales. obteniéndose una prevalencia de 9.3%
en ascaris lumbricoides del total de la poblacitn. seguida
per la infeccidn de tricocéfalos con un 3.04% e infecciones
mixtas 1.61%, por &ascaris, hymenclepis nana v tricocéfalos,

La edad més afectada con parasitismo intestinal es la de 9
afios con 16.48%. Sin embargo, en comparacién con las otras
edades tiene poca diferencia significativa.

El tratamiento con infusién de Chenovodium Ambrosicides L.

resulté ser ineficaz en racientes rParasitados con
tricocéfalos. El 86.67% se encontré sin cambios ¢ con
aumento de la concentracidén de huevos por gramc de heces y el
13.5% <¢on disminucioén PocO marcada en la toncentracén de
huevos por gramo de heces.

Los resultados encontrados en los pacientes tratados con
albendazol fueron: el 46.66% fue negativo a los 8 dias de
realizar la prueba de Kato Katz., el 53.34% se encontrd con
disminucidn marcada en la concentracion de huevos por gramo
de heces.

El valor obtenido en la prusba de Fisher fue de 1.43 para el
presente estudio, por lo gue P<. Q.05 & <3.84 ror 1lo gue se
rechaza la hipdétesis nula.

No se indicé ningan efecto adverso tanto en 1los pacientes
tratados con albendazol. asi como en ios pacientes tratados

con infusién de Chenopodium Ambrosioides L.
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RECOMENDACIONES

Efectuar gsstudios posteriores con la planta Chenopodi
Amb;galgidgs L. para comprobar cientificamente la eficacia de
la planta en otros tipos de helmintiasis intestinales.

Incentivar a las autoridades de Salud Pablica vy otra:
organizaciones no gubernamentales para desarrollar programas
de desparasitacidén masivos en las escuelas de la ciudac
capital

Concientizar a la poblacién de escolares sobre el use de
medidas higiénicas para la prevencion de enfermedades
parasitarias.

31
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RESUMEN

El presente estudic se realizé en las escuelas mixtas d
Villalobos II v Rafasla del Aguila de la ciudad metropolitana
durante los meses de Jjulio v agosto de 1997, procesande un tota
de 1054 muestras de heces por medic de la técnica de Kato Katsz
para determinar la concentracién de huevos por gramo de heces.

En los escolares se encontré un 15.58% parasitados co
helmintos intestinales, entre elles 32 pacientes Parasitados col
tricocefalos. Desafortunadamente se incluyeron solamente &t
pacientes porque en dos no se logrd recolectar la - muestra d
heces.

El objetivo principal fue determinar 1la eficacia de
‘ opodium Ankrosicoides L. en el tratamiento de la parasitosis
por tricocéfalos. comparado con el albendazol, partiendo de la:
propiedades farmacologicas de la planta v a su amplio wusc por 1l
roblacidn como antiparasitario.

Se dio tratamiente al 50% de la muestra infusién de

i Ambrosigides L. ¥ al otro 50% el medicamentc

albendazol encontrando resultados significativos al realigar 1z

prusba de Kato Katz antes y después de los & dias de ambos
tratamientos.

5e encontrd en los tratados corn infusién de apazote que el
86.67% continuaba sin cambios o con aumento en la concentracidn
de huevecillos por gramo de heces v un  13.43% con disminuciér
poco  marcada en  la cuenta de huevecillos por gramo de heces.
Comparado con el albendazol se encontrd un 45.868% negativo el
exdmen de hecex ¥ el B3.34% con reduccién marcads en la
concentracidn de huevecilllos de tricocéfalos por gramo de heces.
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Yo, . Ced. de Vecindad No.

» autorizo para que mi hijdo

participe en el estudioc de

de investigacién “"EFICACIA DEL TRATAMIENTO CON ALBENDAZOL
VRS. LA PLANTA MEDICINAL APAZOTE EN PARASITADOS CON TRI-
COCEFALOS.

" Teniendo conocimiento sobre dicho estudio que se me ha
explicado, en cuantc a su realizacidn, dosis v administra-—

cién de medicamentos, los beneficlos v riesgos que conlleva.

(£)

Padre de familia Huella digital
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UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE CIEKCIAS MEDICAS

BOLETA DE RECOLECCIOK DZ DATOS

Nombre de 1= Escuela:

Alumo:

Edad ; Sexo: F M

Resultado del exdmen de heces:

Positivo Negativo
e e e reny o

Pardsito encontrado:

Huevos por gramo de heces encontrados:

Iratamiento
Atz balilonto

- Albendazol (400 mg. dosis dnica)

-~ Infusién de Apazoie

Exdmen de heces a los & dias despuds del tratamiento

kesultado:

Positivo Kezativo

Buevos por gramo de heces encontrados:
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VOCABULARIO

Amenagogo: Hombre genéricc gue B5é€ le da & una clase © Brupo
de ciertos productos quimicos ¥ farmacéuticos para indicar o
describir su utilidad en medicina. Los amenagogos  Bon
estimulantes de la mestruacidn.

Antinociceptivo: (anti + nociceptivo) Analgésico.
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