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ABSTRACT

The present study evaluated the main risk factors predisposing children aged 1-9 to contract intestinal
parasitosis, identifying the predominant sanitary and socioeconomic conditions. A cross-sectional study was
conducted using both qualitative and quantitative methods. For this project, an interview was held with
the director of the health center in the 24 de Mayo canton, in which questions were asked regarding the
sanitary, economic, and social situation of the canton in general to establish connections with the parasitic
conditions of the children attending the health center. Additionally, a relationship was established between
the prevalence of parasitosis and the socioeconomic level it affects within a population of 28,846 inhabitants
in the canton, of which an estimated 8 923 are children. It was concluded that actions are necessary to
improve the sanitary conditions of the canton.

Keywords: Intestinal Parasitosis; Children; Risk Factors.
RESUMEN

El presente estudio evaluo los principales factores de riesgo que predisponen a los nifios de 1-9 anos a contraer
parasitosis intestinales, identificando asi las condiciones predominantes, sanitarias y socioeconémicas. Se
recurrio a realizar un estudio de caracter transversal, con métodos, cualitativos y cuantitativos. Para
la realizacion del presente proyecto se llevo a cabo una entrevista con el director del centro de salud del
canton 24 de mayo a quién se le realizaron preguntas referentes a la situacion sanitaria, economica y
social del canton en general para establecer relaciones con la situacion parasitaria de los nifios que acuden
al centro de salud, asi como se establecio una relacion entre la prevalencia y el nivel socioeconémico al
que afecta, dentro de una poblacion de 28 846 habitantes del cantdn de los cuales se calculan un total 8
923 infantes. Se concluy6 que son necesarias implementar acciones para mejorar la situacion sanitaria del
canton.

Palabras clave: Parasitosis Intestinal; Nihos; Factores de Riesgo.

INTRODUCCION

Las parasitosis intestinales (Pl) son infecciones del tracto digestivo que pueden ser causadas por la ingestion
de quistes, huevos o larvas de gusanos de protozoos o por la penetracion transcutanea de larvas del suelo. Cada
parasito realiza un recorrido especifico a través del huésped, afectando uno o mas érganos (Fumado, 2015).
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Existen factores condicionantes que promueven la parasitosis incluyendo la falta de higiene ambiental basica
debido a la disposicion inadecuada de excretas y basura, falta de agua potable, manipulacion inadecuada de
los alimentos (Rodriguez & Samaniego-Puertas, 2023), mala higiene personal, mal estado nutricional, educacion
y hacinamiento. Estas son condiciones importantes para la infeccion de modos de transmision fecal-oral a
través de la ingestion de sus formas infecciosas en el agua, alimentos o suelo (Castro-Jalca, et al., 2020).
Es importante sefnalar que no todos los enteroparasitos se consideran daninos para los humanos. Por tanto,
los protozoos estan muy bien adaptados a la vida en el huésped, es decir, no provocan patologias (Botero &
Restrepo, 2005).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ha estimado que en el mundo existen 3.500 millones de
habitantes parasitados y aproximadamente 450 millones padecen enfermedad parasitaria siendo la mayor
proporcion poblacion infantil (Pérez et al., 2012). Por tanto, las Pl representan un problema de salud publica
en el mundo, situandose dentro de las diez principales causas de muerte, especialmente en paises en vias de
desarrollo; afectan a todas las clases sociales y producen una importante morbilidad, que se acentia en las
poblaciones urbano-marginales de las ciudades y en zonas rurales (Pascual et al., 2010). Segin la OPS (2011),
los parasitos intestinales constituyen un peligro real para la salud de millones de nifios en América Latina y el
Caribe. Dependiendo de la especie parasitaria, en los ninos infectados se puede presentar anemia (causada
principalmente por Trichuris trichiura y Ancylostomideos), lo que influye en deficiencia de ciertos nutrientes
y vitamina A, retraso en el crecimiento, malnutricion, trastornos del desarrollo fisico y cognitivo (Rodriguez-
Saenz, 2015) entre las sintomatologias: dolor abdominal, diarrea y vomitos los cuales impiden la asistencia
frecuente a la escuela y tengan un bajo rendimiento (Mejias et al., 2018).

En Ecuador, aproximadamente el 62,7 % de los hogares con nifios menores de 12 afios se hallan en situacion
de pobreza, siendo la parasitosis una de las diez causas principales de consulta en los centros de Salud, segin
lo menciona el Instituto Ecuatoriano de Estadisticas y Censo (INEC) en la Ultima encuesta realizada en el
2010 (INEC, 2010). No obstante, las investigaciones ejecutadas en poblacion infantil manejan porcentajes de
parasitismo entre un 20y 45 %, sin distingo de sexo, a expensas de los protozoarios con respecto a los helmintos.

Las parasitosis intestinales es un problema persistente en paises en desarrollo. Estas infecciones son causadas
por una variedad de parasitos, incluyendo protozoos y helmintos, que afectan el tracto gastrointestinal de los
seres humanos. Los nifos de entre 1 y 9 afos son especialmente vulnerables a estas infecciones debido a su
sistema inmunologico en desarrollo y a comportamientos que aumentan el riesgo de exposicion, como el juego
en suelos contaminados y la falta de habitos higiénicos adecuados. En Ecuador, las parasitosis intestinales son
prevalentes y constituyen una causa importante de morbilidad infantil. Ademas, es una de las principales causas
de enfermedad diarreica aguda (Astudillo et al., 2024), afectando especialmente a poblaciones vulnerables
debido a la contaminacion del agua y los alimentos, asi como a deficiencias en las condiciones higiénico-
sanitarias.

El Centro de Salud 24 de mayo, situado en la parroquia del mismo nombre en la provincia de Manabi,
Ecuador, atiende a una poblacion infantil que enfrenta altos riesgos de parasitosis intestinales. Las condiciones
de vida en esta area, caracterizadas por un acceso limitado a agua potable, saneamiento inadecuado y
practicas higiénicas deficientes, crean un ambiente propicio para la transmision de parasitos intestinales. A
pesar de losesfuerzos de las autoridades de salud por reducir la incidencia de estas infecciones, la prevalencia
sigue siendo alta, afectando el crecimiento y desarrollo de los nifos, asi como su rendimiento escolar y calidad
de vida.

El objetivo de este proyecto fue determinar los principales factores de riesgo predisponentes a las parasitosis
intestinales en nifios de 1 a 9 anos en el Centro de Salud 24 de mayo.

METODO

En este estudio de caracter transversal, descriptiva, cuali-cuantitativa, la poblacion objetivo fueron los
nifios de 1 a 9 afos de edad, residentes en el Cantén 24 de mayo, que hayan tenido o que tengan una parasitosis
intestinal en los Ultimos 2 afios. Se realizd una visita al centro de salud del Canton 24 de mayo, misma
donde se llevd a cabo una observacion para obtener una comprension contextual de la situacion general de
la parasitosis intestinal.

Para alcanzar los objetivos del proyecto se planted diferentes variables; de las cuales las variables cualitativas
serian la parasitosis intestinal, los factores de riesgo, las medidas educativas de prevencion y promocion; La
edad de los nifos que son atendidos por Parasitosis intestinal y la prevalencia de estas en el Centro de Salud
24 de mayo, se consideran variables cuantitativas.

Para la realizacion del presente proyecto se realizé una encuesta con el director del centro de salud 24
de mayo a quién se le hicieron una serie de preguntas referentes a la situacion parasitaria dentro del cantén, asi
como se establecio una relacion entre la prevalencia y el nivel socioeconémico al que afecta, la situacion de
saneamiento para buscar implementar las estrategias mas competentes en el caso.
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RESULTADOS Y DISCUSION

Los datos expuestos en esta investigacion fueron brindados por el director del centro de salud mediante la
entrevista que se le realizd, nos compartio los datos obtenidos por ellos mediante encuestas tabuladas.

Nifios de 1 a 9 afos

63.7%

Otros grupos de edad

Figura 1. Casos de parasitosis intestinal en el Centro de Salud 24 de mayo

La figura 1 muestra que el 36 % de los casos de parasitosis intestinal diagnosticados en el Centro de Salud
24 de mayo corresponden a ninos de 1 a 9 anos. Este dato indica una alta incidencia de parasitosis en este
grupo etario, lo que sugiere la presencia de factores de riesgo especificos que afectan a los nifios pequenos.
Las infecciones parasitarias intestinales son un problema de salud publica comdn en paises en desarrollo, como
se ha documentado en varios estudios. Por ejemplo, una investigacion en Nepal identifico una alta prevalencia
de infecciones parasitarias en nifios menores de cinco afnos (Shrestha et al., 2024). Es esencial implementar
medidas preventivas, como mejoras en la higiene y el acceso a agua potable, para reducir estas infecciones en
ninos vulnerables (Bravo-Gonzalez et al., 2023).

Poblacion que vive con el sueldo basico
40.0%

34.0% Resto de la poblacion

Poblacién en pobreza extrema
Figura 2. Distribucion de la Poblacion segiin Nivel Socioeconémico en el Centro de Salud 24 de mayo

La figura 2 revela que mas del 40 % de la poblacion atendida en el Centro de Salud 24 de mayo vive con
aproximadamente el sueldo basico, mientras que entre un 5 % y un 7 % se encuentra en niveles de pobreza
extrema. La precariedad econémica en esta poblacion tiene un impacto directo en la salud, particularmente
en los nifos. Las condiciones de pobrezay el acceso limitado a recursos basicos, como agua limpian y servicios
de saneamiento, estan estrechamente vinculados con una mayor incidencia de parasitosis intestinal, como
lo demuestran estudios que han identificado una relacion clara entre el nivel socioeconémico bajo y la alta
incidencia de infecciones parasitarias en nifos (Nikeshina et al., 2022). La exposicion a condiciones insalubres
y la falta de acceso a una atencion médica adecuada perpetuan este ciclo de pobreza y mala salud.

https://doi.org/10.56294/h12024.90



Health Leadership and Quality of Life. 2024; 3:.90 4

No consume agua hervida y utiliza agua contaminada

30.0%

70.0%

Consume agua hervida o saneada

Figura 3. Practicas de Saneamiento del Agua de la Poblacion en el Centro de Salud 24 de mayo

La figura 3 indica que mas del 30 % de la poblacién no consume agua hervida y utiliza agua de pozos y rios
contaminados. La falta de métodos adecuados de saneamiento antes de consumir el agua esta directamente
relacionada con el aumento del riesgo de parasitosis intestinal, especialmente en los nifos. Esta situacion
es preocupante, ya que el consumo de agua contaminada es uno de los principales factores de riesgo para
la adquisicion de infecciones parasitarias, como se ha observado en estudios realizados en comunidades con
acceso limitado a agua potable segura (Villa-Tamayo et al., 2023). Mejorar las practicas de saneamiento del
agua y garantizar el acceso a fuentes seguras de agua potable son medidas esenciales para reducir la carga de
enfermedades parasitarias en la comunidad.

CONCLUSIONES

A través del analisis de datos sobre parasitosis intestinal se determinan a los factores de riesgo asociados
incluyen habitos de higiene y saneamiento deficientes, condiciones socioeconoémicas desfavorables, geografia
y clima, asi como el contacto con animales portadores de parasitos. Estos hallazgos muestran la importancia de
enfoques integrales que aborden tanto las condiciones ambientales como las conductuales para controlar la
propagacion de la enfermedad y mejorar la salud de la poblacion afectada. Se concluye con la importancia de
implementar programas integrales de educacion y accion sobre medidas de higiene y saneamiento adecuadas,
enfocados en los pacientes de 1 a 9 anos y sus familias que incluya también capacitaciones sobre manejo de
excretas de animales y condiciones climaticas y geograficas de riesgo, para reducir y mitigar los danos a la salud
que podrian producir las parasitosis intestinales.
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