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INFORMACION BASICA

La Revista Cientifica De Salud UNITEPC, es la revista oficial del area de salud de la Universi-
dad Técnica Privada Cosmos, seccion de difusion cientifica y Tecnologica, que inicié sus pri-
meras publicaciones, en enero del 2016 pretendiendo convertirse en un referente importante
para el intercambio de conocimientos entre los cientificos locales nacionales e internacionales
Actualmente se publica con periodicidad semestral, medio Online.

Es una revista cientifica que publica tematica multidisciplinaria relacionada con la salud. Re-
calcando que los productos deben ser originales e inéditas.

Patrocinadores y financiamiento

La publicacién de la revista es patrocinada y financiada exclusivamente por: la Universidad
Técnica Privada Cosmos UNITEPC.

Indexacién

La revista esta indexada en: Scielo Bolivia, Latindex y Revistas Bolivianas.
Motores de busqueda

GOOGLE ACADEMICO

DOI

Cada articulo publicado en la revista posee el identificador internacional DOI, lo cual aporta a
una mayor visualizacion.

Instrucciones a los autores
Los trabajos cientificos a ser publicados seran unicos y originales, excluyéndose su publica-
cién en caso de comprobarse que ha sido publicado en otra revista.
Forma y requisitos para la publicacién de articulos cientificos

La Revista Cientifica de Salud UNITEPC, con la finalidad de fortalecer la investigacion Cien-
tifica y Tecnoldgica, aceptara para su publicacion articulos que respondan a los criterios de
pertinencia social, relevancia, originalidad y novedad de la produccion.

Tipos de manuscritos aceptados

Todos los articulos tienen un promedio de palabras desde la Introduccién y abarca hasta el fin
de la Discusion (se excluyen para el recuento: la pagina de Titulo, Resumen, Agradecimientos,
Referencias, Tablas, Figuras, la Declaracién de autoria y Declaracion de conflicto de interés).
Las unidades de medida en cualquier seccidén se expresaran en sistema internacional (Sl).

Declaracion de autoria

Manifestamos la originalidad del trabajo de investigacion, cuya interpretacion de datos, elabo-
racion y presentacion de conclusiones se refleja en dicho documento.

De igual forma, dejando claro ante todo que se establecié que aquellos aportes intelectuales
de otros autores, se han referenciado debidamente con los formatos correspondientes en el
texto de dicho trabajo.

Certificacién de la contribucién al contenido intelectual de este escrito, al origen y analisis de
sus datos, por lo cual nos hacemos publicamente responsables del mismo.

Etica

Cuando se trate de estudios experimentales en seres humanos, indique si se siguieron las
normas, formulario de consentimiento informado del paciente.

La Revista utiliza detectores de plagio para garantizar la originalidad del manuscrito.
Declaracion de Conflicto de Interés

Las actividades que pueden generar conflicto de intereses son aquellas en las que el juicio
profesional sobre un interés primario, como la seguridad de los pacientes o la validez de la
investigacion, puede estar afectado por otro interés secundario, como el beneficio financiero,
promocion personal o profesional. En este sentido, es necesario haber leido y comprendido el
cédigo de declaracion de conflicto de intereses. Esta declaracion hace recuento de los vincu-
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los y posibles intereses directos e indirectos durante los ultimos dos afos:

Estructura de un articulo cientifico original

Para articulos Originales. No debe exceder de 3500 palabras excluyendo los graficos y las
Referencias.

El texto se divide en: Introduccion, Metodologia, Resultados, Discusion, y Referencias Biblio-
graficas. IMRYD. En los articulos de revision y casos clinicos no necesariamente son estruc-
turados.

Titulo: El titulo debera describir su contenido de forma clara y precisa, que le permita al
lector identificar el tema facilmente y al bibliotecario catalogar y clasificar el material con
exactitud. El titulo del articulo, debe ser conciso pero informativo y redactado en espafiol,
inglés y portugués.

Resumen y Palabras Clave: La segunda pagina incluira un resumen (que no excedera
de las 150 palabras en el caso de resumenes no estructurados ni de las 250 en los es-
tructurados). En él se indicaran los objetivos del estudio, los procedimientos basicos, los
resultados mas destacados, y las principales conclusiones. Se hara hincapié en aquellos
aspectos del estudio o de las observaciones que resulten mas novedosos o de mayor
importancia.

Introduccién: Se indicara el propdsito del articulo y se realizara de manera resumida
una justificacion del estudio. En esta seccion del articulo, unicamente, se incluiran las
referencias bibliograficas estrictamente necesarias y no se incluiran datos o conclusiones
del trabajo.

Métodos: Describa con claridad la forma como fueron seleccionados los sujetos someti-
dos a observacion o participantes en los experimentos (pacientes también los controles).
Indique la edad, sexo y otras caracteristicas destacadas de los sujetos, cuando se inclu-
yan en un estudio deberia justificarse su utilizacién. Lugar donde se ejecuto la Investiga-
cién, tiempo de duracion, detalles del método utilizado.

Resultados: Presente los resultados en el texto, tablas y graficos siguiendo una secuen-
cia logica. No repita en el texto los datos de las tablas o ilustraciones; destaque o resuma
tan solo las observaciones mas importantes.

Discusién: Haga hincapié en aquellos aspectos nuevos y relevantes del estudio y en las
conclusiones que se deriven de ellos. Explique en el apartado de discusion el significado
de los resultados, las limitaciones del estudio, asi como, sus implicaciones en futuras
investigaciones. Se compararan las observaciones realizadas con las de otros estudios
pertinentes.

Agradecimientos: Incluya la relacion de todas aquellas personas que han colaborado,
pero que no cumplan los criterios de autoria, tales como, ayuda técnica recibida, ayuda
en la escritura del manuscrito o apoyo general prestado por el jefe del departamento.
También se incluira en los agradecimientos el apoyo financiero y los materiales recibidos.

Referencias bibliograficas: Numere las referencias consecutivamente segun el orden en
que se mencionen por primera vez en el texto. En las tablas y leyendas, las referencias se
identificaran mediante nimeros arabigos entre paréntesis. Las referencias citadas unica-
mente en las tablas o ilustraciones se numeraran siguiendo la secuencia establecida por
la primera mencion que se haga en el texto de la tabla o figura en concreto. Se utilizara
el sistema Vancouver. Para ciencias de la salud. Exigimos un minimo de 10 y regular 50
maximos referencias, de las cuales, se recomienda que la mayor parte sea de articulos de
revista (“journals”) nacional o internacionales que no deben tener una fecha de publica-
cion mayor de diez afos previos a la utilizacién por el autor. No deberan citarse articulos
que no hayan sido revisados en su totalidad (como resumenes o “abstracts”), ni tampoco
informacién de dudosa procedencia o credibilidad.

Tablas: Cada tabla debe encontrarse a doble espacio. No presente las tablas en forma
de fotografias. Numere las tablas consecutivamente en el orden de su primera citacion en
el texto y asigne un breve titulo a cada una de ellas. En cada columna figurara un breve
encabezamiento. Las explicaciones precisas se podran en notas a pie de pagina, no en la
cabecera de la tabla. Asegurese de que cada tabla se halle citada en el texto.

llustraciones (Figuras): Envie el numero de figuras solicitado por la revista. Las figuras
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estaran dibujadas y fotografiadas de modo profesional; no se aceptara la rotulacion a
mano o mecanografiada. En vez de dibujos, radiografias y otros materiales graficos ori-
ginales, envie positivos fotograficos en blanco y negro, bien contrastados, en papel sati-
nado. Las letras, niumeros y simbolos seran claros y uniformes en todas las ilustraciones;
tendran, ademas, un tamano suficiente para que sigan siendo legibles tras la reduccion
necesaria para su publicacién. Los titulos y las explicaciones detalladas se incluiran en las
leyendas de las ilustraciones y no en las mismas ilustraciones.

Abreviaturas y simbolos: Utilice Unicamente abreviaturas normalizadas. Evite las abre-
viaturas en el titulo y en el resumen. Cuando en el texto se emplee por primera vez una
abreviatura, esta ira precedida del término completo, salvo si se trata de una unidad de
medida comun.

Articulo de revision

Para articulos de revision no debe exceder de 3500 palabras excluyendo los graficos y las
Referencias bibliograficas.

Las revisiones bibliograficas tienen una estructura mas sencilla que los trabajos empiricos
o tedricos que analizan, sin embargo, es necesario tener en cuenta dicha estructura para
que el trabajo sea comprensible. Un modelo de estructura es el siguiente:

Introduccion: La cual debe incluir: Presentacion del tema, antecedentes de la tematica,
en términos de revisiones ya existentes, justificacién de su relevancia.

Objetivo del trabajo: Desarrollo del tema: Definicion, etiologia, patogenia, epidemiologia,
diagnéstico, tratamiento o técnica quirurgica, complicaciones y pronostico.

Discusion.
Conclusiones.
Referencias bibliograficas

Articulo caso clinico

Para articulos casos clinicos de la Revista Cientifica de salud UNITEPC. No debe exceder de
1500 palabras excluyendo los graficos y las Referencias bibliograficas.

El estudio del caso clinico se complementa con el uso de procedimientos de diagndstico
nuevos, Mas precisos o de mayor sensibilidad, que los referidos previamente en la literatura
médica.

Introduccién: Superflua representaciéon de la complejidad del caso clinico debido a su in-
novacion clinica tanto en frecuencia, complejidad diagnéstica, terapéutica, etc.

Descripcion: Representacion del caso clinico con imagenes que apoyen su estudio o tra-
tamiento.

Discusién: Oportuno al manejo del paciente, en cuanto a diagnéstico y alternativas de
administracioén farmacologica, etc.

Direccion de envio de manuscritos

El Original debera ser enviado al correo electronico:
Irojas_investigacion@unitepc.edu.com
morellana_med@unitepc.edu.com

Oficina de la Direccién de Investigacion Cientifica y Tecnolodgica, esta ubicada en la Av. Blanco
Galindo km. 7 % Florida Norte Tel. 4374740 Celular 72280461.

Formato envio de articulos

Los articulos seran enviados en Word tipo de letra Arial, 12 puntos, 1.15 espacios entre lineas.

Los margenes tendran un espacio de 2.54 en todos sus lados.
Cada pagina se numera en la esquina inferior derecha.




NOTA EDITORIAL

Avances en la Investigacion Integral del Area de
Salud en UNITEPC

La Universidad Técnica Privada Cosmos (UNITEPC) sobresale en la investigacion
sobre salud y bienestar, liderando en toda la region. Su enfoque integral no se limita
a los aspectos biolégicos de las enfermedades, sino que se extiende hacia la conver-
gencia de diversas disciplinas, fomentando soluciones holisticas que abordan la salud
en su totalidad.

La caracteristica distintiva de la investigacion integral radica en la convergencia de
conocimientos médicos, tecnolégicos, sociales y humanos. Este enfoque holistico
reconoce que la salud es un fendbmeno complejo y multidimensional, y requiere es-
trategias que vayan mas alla de los limites convencionales. En este contexto, la fami-
lia UNITEPC se erige en un faro de innovacioén al incorporar diversas disciplinas en
proyectos de investigacion que van desde la prevencidon de enfermedades hasta la
mejora de la atencion médica.

La interconexion de las ciencias médicas con la ingenieria, la informatica, las ciencias
sociales y otros campos no solo enriquece el conocimiento, sino que también impulsa
la creacion de soluciones transformadoras. La implementacion de tecnologias avan-
zadas, el analisis de datos masivos y la comprension de los determinantes sociales
de la salud son solo algunos ejemplos de cémo la investigacion integral esta dando
forma al futuro de la atencidon médica.

Es crucial destacar que esta investigacion no se limita a los confines académicos, sino
que se traduce de manera directa en beneficios tangibles para la sociedad. Los pro-
yectos desarrollados no solo generan conocimiento de vanguardia, sino que también
impactan positivamente en la salud de las comunidades a través de programas de
prevencion, campanas de concientizacion y la implementacién de practicas clinicas
innovadoras.

La formacion integral de los estudiantes es otro aspecto digno de mencioén. Los futuros
profesionales de la salud no exclusivamente adquieren conocimientos especializados
en sus disciplinas, sino que también desarrollan habilidades interdisciplinarias y una
vision holistica que les permite abordar los desafios de manera integral y colaborativa.

La colaboracion activa con instituciones externas, organizaciones de salud y la co-
munidad en general es un componente esencial de la investigacion integral. Estas
asociaciones estratégicas permiten la aplicaciéon efectiva de los hallazgos de investi-
gacion en entornos del mundo real, garantizando un impacto significativo y sostenible
en la salud de la poblacion.

Dr. Luis Fernando Rojas Terrazas i:: @
Director General Editorial Familia de Revistas Cientificas UNITEPC
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Perfil de resistencia antimicrobiana de Escherichia coli y
Klebsiella pneumoniae en pacientes que acudieron al hos-
pital del Norte durante diciembre 2022 — abril 2023.

Geovana Isabel Lopez Mamani'

Resumen

Introduccion: Las infecciones causadas por bacterias resisten-
tes a multiples antibioticos son un problema mundial. El objetivo
de la presente investigacion fue determinar el perfil de resisten-
cia antimicrobiana de Escherichia coli y Klebsiella pneumoniae
en pacientes que acudieron al Hospital del Norte, Cochabam-
ba - Bolivia. Método: La poblacion estuvo conformada por 134
pacientes. Se incluyeron muestras de orina, esputo, punta de
catéter, aspirado traqueal, secrecion vaginal, liquido abdominal,
absceso, secrecidn faringea y secrecion escrotal, provenientes
de pacientes de ambos sexos y que fueron atendidos entre los
meses de diciembre 2022 — abril 2023. El aislamiento e identi-
ficacion de bacterias se realizé en Agar, Sangre, Mac Conkey,
Eosina Azul de Metileno (EMB), pruebas bioquimicas y determi-
nacion de resistencia y sensibilidad antibidtica in vitro utilizando
el método de disco difusion en agar. Resultados: Los microor-
ganismos que se aislaron con mayor prevalencia fue Escheri-
chia coli con 93,3 %, seguido por Klebsiella pneumoniae con
6,7 %. Ambos microorganismos presentaron mecanismos de re-
sistencia de tipo betalactamasas de espectro extendido (BLEE),
betalactamasas de espectro ampliado (BLEA) y serin-betalac-
tamasas (AMPc). Conclusién: La bacteria mas aislada fue la
Escherichia coli productora de BLEE, BLEA y AMPc, con mayor
frecuencia en el sexo femenino. Presentando multirresistencia
a los antibidticos cefazolina, acido Nalidixico, ciprofloxacina,
ampicilina y gentamicina. Y K. pneumoniae presento multirre-
sistencia a cefazolina, ciprofloxacina, ampicilina, cefotaxima y
gentamicina.

Palabras claves: Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Be-
talactamasas de espectro extendido, Resistencia.

Abstract

Introduction: Infections caused by bacteria resistant to multi-
ple antibiotics are a worldwide problem. The objective of this
research was to determine the antimicrobial resistance profile
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of Escherichia coli and Klebsiella pneumoniae in patients who attended the Hospital
del Norte, Cochabamba, Bolivia. Method: The population consisted of 134 patients.
Samples of urine, sputum, catheter tip, tracheal aspirate, vaginal secretion, abdominal
fluid, abscess, pharyngeal secretion, and scrotal secretion were included, coming from
patients of both sexes who were attended between the months of December 2022 and
April 2023. Isolation and identification of bacteria were carried out in Agar, blood, Mac
Conkey, Eosin Methylene Blue (EMB), biochemical tests and determination of antibi-
otic resistance and sensitivity in vitro using the agar diffusion disk method. Results:
The microorganisms that were isolated with the highest prevalence were Escherichia
coli with 93.3%, followed by Klebsiella pneumoniae with 6.7%. Both microorganisms
presented extended-spectrum beta-lactamase (ESBL), extended-spectrum beta-lact-
amase (ESBL) and serine-beta-lactamase (cCAMP) resistance mechanisms. Conclu-
sion: The most isolated bacterium was Escherichia coli, which produced ESBL, ESBL
and cAMP, more frequently in females. Presenting multi-resistance to the antibiotics
cefazolin, nalidixic acid, ciprofloxacin, ampicillin and gentamicin. And K. pneumoniae
presented multiresistance to cefazolin, ciprofloxacin, ampicillin, cefotaxime and gen-
tamicin.

Keywords: Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Extended-spectrum beta-lacta-
mases, Resistance.

Resumo

Introducgao: As infeccbes causadas por bactérias resistentes a multiplos antibioti-
cos sdo um problema mundial. O objetivo desta pesquisa foi determinar o perfil de
resisténcia antimicrobiana de Escherichia coli e Klebsiella pneumoniae em pacien-
tes atendidos no Hospital del Norte, Cochabamba - Bolivia. Método: A populacao foi
composta por 134 pacientes. Foram incluidas amostras de urina, escarro, ponta de
cateter, aspirado traqueal, secre¢ao vaginal, liquido abdominal, abscesso, secrecao
faringea e secrecao escrotal, provenientes de pacientes de ambos 0s sexos e que
foram atendidos entre os meses de dezembro de 2022 a abril de 2023. Isolamento e
a identificagdo da bactéria foi realizada em Agar, Sangue, Mac Conkey, Eosina Azul
de Metileno (EMB), testes bioquimicos e determinacdo de resisténcia e sensibilidade
a antibidticos in vitro pelo método do disco de difusdo em agar. Resultados: Os mi-
crorganismos isolados com maior prevaléncia foram Escherichia coli com 93,3%, se-
guido de Klebsiella pneumoniae com 6,7%. Ambos 0os microrganismos apresentaram
mecanismos de resisténcia a beta-lactamase de espectro estendido (ESBL), beta-lac-
tamase de espectro estendido (ESBL) e serina-beta-lactamase (cCAMP). Conclusao:
A bactéria mais isolada foi a Escherichia coli, que produziu ESBL, ESBL e cAMP, com
maior frequéncia no sexo feminino. Apresentando multirresisténcia aos antibiéticos
cefazolina, acido nalidixico, ciprofloxacina, ampicilina e gentamicina. E K. pneumo-
niae apresentou multirresisténcia a cefazolina, ciprofloxacina, ampicilina, cefotaxima
e gentamicina.

Palavras-chave: Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Beta-lactamases de espec-
tro estendido, Resisténcia.

Introduccién

La resistencia a los antibidticos es la capacidad de los microorganismos para resistir
los efectos de los antibidticos, una capacidad que las bacterias adquieren durante la
infeccion (1).

9 Perfil de resistencia antimicrobiana de Escherichia coli y Klebsiella pneumoniae en pacientes
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La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) estima que para 2050, la resistencia bac-
teriana causara 10 millones de muertes (2). Como parte de un plan de accién mundial
sobre la resistencia a los antimicrobianos, propone la creacion de una red de laborato-
rios dedicados a conservar las cepas y optimizar el uso de los antimicrobianos (1, 3).

Dentro de las infecciones comunes que son causadas por bacterias multirresistentes
estan las infecciones del tracto urinario (ITU). La mayoria de estas infecciones son
causadas por miembros de la familia Enterobacteriaceae, principalmente por Esche-
richia coli con el 69-90 % de los casos, seguida por Klebsiella spp. (4, 5). Estas bac-
terias forman parte del microbiota intestinal, sus factores de virulencia les permiten
adherirse, colonizar y migrar al tracto urinario (6).

La aparicién y rapida propagacion de microorganismos resistentes a las cefalospori-
nas de tercera generacion (cefotaxima, ceftazidima y ceftriaxona), como Escherichia
coli (E. coli) y Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae), se considera un problema de
salud publica a nivel mundial. La resistencia a ellos se debe principalmente a la pro-
duccién de betalactamasas de espectro extendido (BLEE). Las BLEE son enzimas
transportadas por elementos genéticos moviles que a su vez contienen genes de re-
sistencia a otras clases de antibidticos (aminoglucésidos, fluoroquinolonas y trimeto-
prim sulfametoxazol) (7).

Las betalactamasas de espectro extendido (BLEE) y betalactamasas de espectro am-
pliado (BLEA), son enzimas producidas por bacilos Gram negativos como las ente-
robacterias, comunmente producidas por Escherichia coli y Klebsiella pneumoniae.
Estas enzimas son capaces de inactivar las penicilinas y cefalosporinas de primera y
segunda generacion (8).

Debido a lo expuesto, la presente investigacion tiene como objetivo determinar perfil
de resistencia antimicrobiana de Escherichia coli y Klebsiella pneumoniae en pacien-
tes que acudieron al Hospital del Norte, Cochabamba - Bolivia.

Metodologia

Se trata de un estudio descriptivo, no experimental, de corte transversal. La poblaciéon
estuvo conformada por 134 pacientes que ingresaron con diagnéstico de infeccio-
nes urinarias y otras infecciones al Hospital del Norte, ubicado al norte de la ciudad
de Cochabamba, Bolivia. Se incluyeron muestras de orina, esputo, punta de catéter,
aspirado traqueal, secrecion vaginal, liquido abdominal, absceso, secrecién faringea
y secrecion escrotal, provenientes de pacientes de ambos sexos y que fueron atendi-
dos entre los meses de diciembre 2022 — abril 2023. Los criterios de inclusion fueron:
Pacientes con orden médico, que tengan datos completos (sexo, edad), muestras que
estén identificadas (Orina, esputo, secrecion de herida, etc.), ademas de ser identifica-
das segun el método de recoleccién de la muestra en el caso de orina (chorro medio,
por sonda o puncion suprapubica) y cultivos con desarrollo de colonias pertenecientes
a E. coliy K. pneumoniae. Sin embargo, se excluyeron a: Muestras no identificadas,
visiblemente contaminadas, envases no adecuados, mal tapados o sin tapa; pacien-
tes que estén recibiendo algun tipo de tratamiento con antibidticos y cultivos con otros
tipos de bacterias.

Para el aislamiento e identificacion de microorganismos (E. coli y K. pneumoniae)
se emplearon medios de cultivos como el Agar Sangre, Mac Conkey, Eosina azul de
metileno (EMB), pruebas bioquimicas como el agar Hierro-triple azucar (TSI), Lisina
hierro (LIA), Matilidad-indol-ornitina (MIO), UREAy CITRATO.
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La sensibilidad y resistencia a los antibiéticos in vitro se determiné mediante el méto-
do de placa de difusion en agar. Se emplearon antibiéticos como la amoxicilina/acido
clavulanico, cefazolina, cefoxitina, ceftazidima, imipenem, meropenem, amikacina,
nitrofurantoina, ciprofloxacina, acido nalidixico, levofloxacina, ampicilina, aztreonam,
cefotaxima, cefepime, gentamicina y tetraciclina.

Se empled como instrumento el cuaderno de registros de laboratorio y una ficha de re-
coleccién de datos elaborada para la investigacion. Los datos obtenidos se almacena-
ron en Microsoft Excel. Se utilizé el software estadistico SPSS v.23 para el procesa-
miento estadistico. Con el cual se determiné la frecuencia de los microorganismos de
Escherichia coli y Klebsiella pneumoniae. Se realizé la tabla cruzada para la relacion
de los microorganismos con el tipo de muestra, el sexo y grupo etario. Se tomaron
en cuenta los principios éticos de investigacion correspondientes a los estandares de
Helsinki, el estudio fue autorizado por la institucion y se aseguré la confidencialidad
mediante codigos especificos,la informacion del paciente.

Resultados

La tabla 1 muestra los dos microorganismos aislados de pacientes que ingresaron al
Hospital del Norte. Se realizo el cultivo de un total de 134 muestras de pacientes que
ingresaron al hospital del Norte. Los dos microorganismos que se aislaron con mayor
prevalencia fue Escherichia coli con 93,3 %, seguido por Klebsiella pneumoniae con
6,7 %.
Tabla 1. Frecuencia de infecciones por Escherichia coliy Klebsiella pneumoniae
en pacientes que ingresaron al Hospital del Norte

Fuente: elaboracion propia

La tabla 2 muestra el perfil de resistencia de Escherichia coli. Se evidencia mayor re-
sistencia a cefazolina 52,8 %, acido nalidixico 36 %, ciprofloxacina 31,2 %, ampicilina
31,2 %, gentamicina 20,0 %. Por otro lado, se observa mayor sensibilidad a nitrofu-
rantoina con 80,8 %, seguidos por amoxicilina/acido clavulanico 54,4 %, cefoxitina
53,6 %, meropenem 50,4 %, imipenem 49,6 %.

La tabla 3 muestra el perfil de resistencia de Klebsiella pneumoniae. Se evidencia ma-
yor resistencia a cefazolina 55,6 %, ciprofloxacina 55,6 %, ampicilina 44,4 %, cefotaxi-
ma 33,3 %, gentamicina 33,3 %. Por otro lado, se observa sensibilidad a amoxicilina/
acido clavulanico 55,6 %, imipenem 55,6 %, nitrofurantoina 55,6 %, cefoxitina 22,2 %
y meropenem 44,4 %.

En la tabla 4 muestra los mecanismos de resistencia de Escherichia coli y Klebsie-
lla pneumoniae. El 27,6 % de Escherichia coli produce betalactamasas de espectro
extendido (BLEE), el 6,8 % produce betalactamasas de espectro ampliado (BLEA) y
0,7 % producen AMPc. Por otro lado, Klebsiella pneumoniae el 3,0 % produce beta-
lactamasas de espectro extendido (BLEE), el 0,7 % produce betalactamasas de es-
pectro ampliado (BLEA) y el 0,7 % produce AMPc.

La tabla 5. Se observa los dos microorganismos aislados segun el tipo de muestra. Se
aislaron Escherichia coli con mayor frecuencia en muestras de orina con 82,1 %, se-
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guidos por liquido abdominal 6,0 %, absceso 2,2 %, secrecion vaginal 1,5 %, punta de
catéter 0,7 % y secrecion escrotal 0,7 %. En cuanto a Klebsiella pneumoniae se aislo
con mayor frecuencia en muestras de orina 3,7 %, esputo 1,5 %, Aspirado traqueal
0,7 % y secrecion faringea 0,7 %. La prueba de chi-cuadrado de Pearson mostré un
valor de P= 0,000 (P>0,05 a un intervalo de confianza de 95 %), lo que indica que si
existe una asociacion o relacion significativa entre la frecuencia de estos microorga-
nismos y el tipo de muestra.

Tabla 2. Perfil de resistencia de Escherichia coli

Fuente: elaboracién propia

Tabla 3. Perfil de resistencia de Klebsiella pneumoniae

Fuente: elaboracion propia

La tabla 6 muestra los dos microorganismos aislados segun el sexo de la poblacién
de estudio. Se aisldé con mayor frecuencia a Escherichia coli en el sexo femenino con
el 70,2 % y se aislé 23,1 % en el sexo masculino. En cuanto a Klebsiella pneumoniae
se aisloé con mayor frecuencia en el sexo masculino con 4,5 %y el 2,2 % en el sexo fe-
menino. La prueba de chi-cuadrado de Pearson mostré un valor de P= 0,007 (P>0,05
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a un intervalo de confianza de 95 %), lo que indica que si existe una asociacién o re-
lacion significativa entre la frecuencia de estos microorganismos y el sexo.

Tabla 4. Mecanismos de resistencia de Escherichia coliy Klebsiella pneumoniae

Fuente: elaboracion propia
Tabla 5. Escherichia coliy Klebsiella pneumoniae aislados segun el tipo de muestra

Fuente: elaboracion propia

Tabla 6. Frecuencia de Escherichia coliy Klebsiella pneumoniae segun el sexo
de los pacientes

Fuente: Elaboracién propia

La Tabla 7 se observa los dos microorganismos aislados segun el grupo etario de los
pacientes. Se encontré con mayor frecuencia a Escherichia coli con 15,7 % entre las
edades de 61-70 afios y 71-80 afos, de igual manera, seguidos de 21-30 afios con
13,4 %, 51-60 anos con 12,7 %, 41-50 afios con 11,2 %, 31-40 afios con 9,7 %, 81-90
afios con 8,2 %, 1-10 afios con 5,2 % y 11-20 afios con 1,5 %. En cuanto a Klebsiella
pneumoniae se encontré con mayor frecuencia entre los 51-60 afios con 3,0 %, segui-
dos de los 81-90 afios con 2,2 % y un 0,7 % entre los 61-70 afos, al igual entre los 71-
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80 afnos. La prueba de chi-cuadrado de Pearson mostré un valor de P= 0,076 (P>0,05
a un intervalo de confianza de 95 %), lo que indica que no existe una asociacion o
relacion significativa entre la frecuencia de estos microorganismos y el grupo etario.

Tabla 7. Relacion de Escherichia coliy Klebsi

ella pneumoniae segun el grupo etario de los pacientes

Fuente: Elaboracién propia

Discusién

En la presente investigacion se analizaron 134 muestras en el laboratorio de microbio-
logia del Hospital del Norte. Los microorganismos que se aislaron con mayor preva-
lencia fue Escherichia coli con 93,3 %, seguido por Klebsiella pneumoniae con 6,7 %.
Estos hallazgos concuerdan con los resultados obtenidos por Carriel et al. (9), quienes
aislaron con mayor prevalencia a E. coli con 76,0 %, K. pneumoniae con 5,8 % y otras
bacterias patogenas 18,2 %. Al igual que en el estudio realizado por Vidal et al. (10) E.
coli fue la bacteria mas aislada en un 85,3 % y K. pneumoniae en un 3,1 %, el 11,6 %
pertenece a otras bacterias aisladas. Sin embargo, en el estudio realizado por Romero
et al. (11), aislaron con mayor prevalencia K. pneumoniae con 37 %, seguido por E.
colicon 33 % y el 30 % pertenece a distintos tipos de bacterias.

En cuanto a la resistencia a los diferentes antibidticos, Escherichia coli presento resis-
tencia a cefazolina 52,8 %%, acido nalidixico 36 %, ciprofloxacina 31,2 %, ampicilina
31,2 %, amoxicilina/acido clavulanico 20,8 %, gentamicina 20,0 %. Y presentd sensi-
bilidad a nitrofurantoina con 80,8 %, amoxicilina/acido clavulanico 54,4 %, cefoxitina
53,6 %, meropenem 50,4 %, imipenem 49,6 %. La Klebsiella pneumoniae presento
mayor resistencia a cefazolina 55,6 %, ciprofloxacina 55,6 %, ampicilina 44,4 %, cefo-
taxima 33,3 %, gentamicina 33,3 %. Estos hallazgos concuerdan con el estudio rea-
lizado por Cabrera et al. (12). En el cual, Escherichia coli mostré resistencia superior
al 60 % a los antibidticos, acido nalidixico, cefotaxima, trimetoprim - sulfametoxazol y
ceftazidima. La nitrofurantoina 88,8 % y la amikacina presentaron 83,8 % de efectivi-
dad. Se observo altos valores de resistencia a ceftazidima, trimetoprim — sulfametoxa-
zol y acido nalidixico para Klebsiella pneumoniae. Y amikacina presento niveles de
sensibilidad de 71 %. Por otro lado, en un estudio realizado por Cepero et al. (13)(1)
Tanto para E. coli como K. pneumoniae mostraron resistencia a ampicilina/sulbactam,
aztreonam, cefotaxima, cefepime, trimetoprim/sulfametoxazol, ciprofloxacina, tetraci-
clina y gentamicina. Y mostraron sensibilidad a piperacilina/tazobactam, meropenem,
cloranfenicol y amikacina, con excepcion de la K. pneumoniae que mostro baja sensi-
bilidad a la amikacina.

Escherichia coli presenta mecanismos de resistencia de tipo betalactamasas de es-
pectro extendido (BLEE) 27,6 %, betalactamasas de espectro ampliado (BLEA) 6.7 %
y AMPc 0,7 %. Por otro lado, Klebsiella pneumoniae produce (BLEE) 3,0 % y (BLEA)
0,7 % y un 0,7 % de AMPc. Al igual que en el estudio realizado por Castellanos et al.
(14) los mecanismos de resistencia que se encontré con mayor frecuencia para E. coli
es del tipo BLEE 51,7 % seguido del tipo AMPc 36,3 %, para la Alevilla solo encontro
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un tipo de mecanismo, el de tipo BLEE 41,3 %.

Los resultados obtenidos por Diaz — Velasquez et al. (6) se asemejan a los resultados
obtenidos en esta investigacion, donde las infecciones ocasionadas por E. coli fueron
mas prevalentes en el sexo femenino, con 70,1 % respecto al sexo masculino con
23,1 % y en cuanto al grupo etario, se encontré con mayor frecuencia a Escherichia
coli con 15,7 % en el grupo etario de 61-70 afnos y 71-80 anos, seguido de 21-30 afios
con 13,4 %, 41-50 anos con 11,2 % y 81-90 anos con 8,2 %.

En conclusion, los microorganismos aislados en pacientes que acudieron al Hospital
del Norte durante diciembre 2022 - abril 2023 presentaron una multirresistencia a los
antibidticos, en el caso de Escherichia coli present6 resistencia a cefazolina 52,8 %,
acido nalidixico 36 %, ciprofloxacina 31,2 %, ampicilina 31,2 %, gentamicina 20,0 %.
En cuanto a la Klebsiella pneumoniae presento resistencia a cefazolina 55,6 %, cipro-
floxacina 55,6 %, ampicilina 44,4 %, cefotaxima 33,3 %, gentamicina 33,3 %.
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Manejo de residuos sélidos hospitalarios y riesgo laboral
del enfermero

Hospital solid waste management and occupational haz-
ards for nurses

Gerenciamento de residuos soélidos hospitalares e riscos
ocupacionais para enfermeiros
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Resumen

Introduccion. Los pilares para optimizar la salud, tanto en el
entorno publico como ambiental de los paises a nivel mundial se
encuentran en la adecuada gestion residual hospitalaria. Obje-
tivo. Determinar la relacion entre el manejo de residuos solidos
hospitalarios y el riesgo laboral en enfermeros de un hospital
provincial de Peru. Método. Disefio no experimental, de corte
transversal, descriptivo y correlacional. Los participantes fueron
enfermeros quienes respondieron a dos instrumentos validados
por juicio de expertos con un valor K de Richardson de 0,825
y un alfa de Cronbach de 0,803. Resultados. Los principales
resultados identifican un éptimo manejo de los residuos sélidos
conun 61.5 % y en el riesgo laboral el 65.4 % de los enfermeros
presentan un nivel alto. Segun la prueba estadistica de R de
Pearson se obtuvo un coeficiente de correlacion de 0.546 y con
un valor de significancia menor al 0.01. Conclusion. Existe un
grado de relacion directa, alta y significativa entre el manejo de
residuos solidos y el riesgo laboral del enfermero. Por lo tanto,
a mejor manejo del uso de los residuos sélidos se reducira los
riesgos de accidentes laborales del enfermero en el servicio de
emergencia del hospital.

Palabras clave: Enfermero, Personal de hospital, Procesa-
miento de residuos solidos, Riesgos laborales, Bioseguridad.

Abstract

Introduction: The pillars to optimize health both in the pub-
lic and environmental environment of countries worldwide are
found in the adequate hospital residual management. Objec-
tive. To determine the relationship between hospital solid waste
management and occupational risk in nurses of a provincial
hospital in Peru. Method. Non-experimental, cross-sectional,
descriptive and correlational design. Participants were nurses
who responded to two instruments validated by expert judgment
with a Richardson K value of 0.825 and a Cronbach’s alpha of
0.803. Results. The main results identify an optimal manage-
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ment of solid waste with 61.5% and in occupational risk 65.4% of nurses have a high
level. According to Pearson’s R statistical test, a correlation coefficient of 0.546 was
obtained and with a significance value of less than 0.01. Conclusion. There is a de-
gree of direct, high and significant relationship between solid waste management and
nurses’ occupational risk. Therefore, better management of the use of solid waste will
reduce the risks of occupational accidents of nurses in the emergency department of
the hospital.

Keywords: Nurse, Hospital staff, Solid waste processing, Occupational risks, Bio-
safety.

Resumo

Introducgédo. Os pilares para otimizar a saude tanto no ambiente publico quanto am-
biental de paises do mundo estdo no adequado manejo de residuos hospitalares. Ob-
jetivo. Determinar a relagédo entre o gerenciamento de residuos sélidos hospitalares
e 0 risco ocupacional em enfermeiros de um hospital provincial no Peru. Método. De-
lineamento ndo experimental, transversal, descritivo e correlacional. Os participantes
foram enfermeiros que responderam a dois instrumentos validados por julgamento de
especialistas com valor de K de Richardson de 0,825 e alfa de Cronbach de 0,803.
Resultados. Os principais resultados identificam um 6timo gerenciamento de resi-
duos solidos com 61,5% e no risco ocupacional 65,4% dos enfermeiros apresentam
nivel elevado. De acordo com o teste estatistico R de Pearson, obteve-se coeficiente
de correlacao de 0,546 e com valor de significancia menor que 0,01. Conclusao. Ha
um grau de relagao direta, alta e significativa entre o gerenciamento de residuos so-
lidos e o risco ocupacional dos enfermeiros. Portanto, um melhor gerenciamento do
aproveitamento dos residuos solidos reduzira os riscos de acidentes ocupacionais
dos enfermeiros do pronto-socorro do hospital.

Palavras-chave: Enfermeira, Equipe hospitalar, Tratamento de residuos sélidos, Ris-
COs ocupacionais, Biossegurancga.

Introduccién

La Organizacion Mundial de la Salud (1) refiere que los residuos que ocasionan las
labores en hospitales guardan un peligro potencialmente superior de generar dafos
e infecciones y su gestidn incorrecta puede llevar a cabo resultados negativos en la
salud publica y una incidencia importante sobre el entorno ambiental.

Los residuos solidos es todo material, excedente, objeto o elemento producto del uso
de un bien del cual su propietario se despoje, para ser manipulados, prevaleciendo la
valorizacion de desechos y en ultima instancia, su final disposicion. Estos desechos o
residuos involucran todo material en etapa sélida o semisélida. También, se toma en
cuenta como residuos, a aquellos que, a pesar de ser liquidos 0 gaseosos, estan in-
mersos en envases o contenedores que estan proximos a desecharse (2). Durante la
pandemia, por la COVID-19, la Organizacién Mundial de la Salud recomendé que toda
persona y en especial al personal medico, el uso correcto de la mascarilla, el protector
facial, los guantes y delantal, por lo cual estos residuos han aumentado y si no existe
una buena gestion de los desechos sdlidos y si su eliminacién no es la correcta puede
causar infecciéon y aumentar la propagacion de la COVID — 19 (3,4).

La concretizacion del riesgo laboral ocasionara un impacto en la salud del colabora-
dor, pudiendo expresarse a través de una enfermedad, lesion o infeccion. Los riesgos

18 | Manejo de residuos soélidos hospitalarios y riesgo laboral del enfermero



Revista Cientifica de Salud UNITEPC

ISSN 2520 - 9825

mas comunes son pinchazos con aguja, son los accidentes laborales mas frecuentes
en el ambito hospitalario y entre los factores asociados a la accidentalidad por pincha-
zo con aguja esta el encapucharlas tras su uso, estimandose el riesgo (3-7).

De acuerdo con lo anterior, la Administraciéon de Seguridad y Salud Ocupacional da
a conocer que, los colaboradores dentro del rubro salud se encuentran en constante
riesgo de exponerse a diferentes agentes patégenos transmitidos por fluidos san-
guineos, lo que podria ocasionar infecciones peligrosas (5). De acuerdo a estudios
realizados, se evidencia que los trabajadores sanitarios manifiestan sufrir lesiones ac-
cidentales como consecuencia de la manipulacion de objetos punzocortantes, predo-
minando las lesiones en el personal de enfermeria, como por ejemplo las jeringas, las
agujas, bisturi y los pedazos de vidrio de los medicamentos ocasionaron las lesiones
(6,8). En un estudio realizaron un analisis de los accidentes de trabajo, encontraron
una alta frecuencia y gravedad en los aspectos ambientales de la contaminacion que
generan impactos negativos e irreversibles (6). Por lo tanto, es necesario buscar es-
trategias “para mejorar la capacidad de gestionar y abordar este exceso de residuos
relacionados con la atencién de la salud” (7). Asi como también se debe concientizar
y fomentar practicas seguras mediante la implementacion de un programa educativo
(4).

Con lo expuesto hasta ahora, esta claro que el manejo de los residuos de los servicios
de la salud siempre han sido un tema controversial, notandose que existe una mayor
necesidad de atencion y capacitacion para una gestion mas eficiente de los residuos
hospitalarios, mayormente contaminados.

En la realidad peruana, el Ministerio Nacional de Salud (MINSA) indica que los en-
fermeros estan mas expuestos a sobrellevar algun dafio producto de la exposicion,
manejo o roce con residuos soélidos de hospitales (9). Asimismo, esto se evidencia en
algunos hospitales, refieren que sus colaboradores de salud se mantienen expuestos
a diferentes componentes de riesgo laboral, tales como exposicion a sangre y diver-
sos fluidos que emanan de los cuerpos a lo largo de su trabajo, corriendo peligro de
sufrir infecciones virales transmitidas por sangre. Y, en el afno 2020, generé la canti-
dad de 19,418.50 kg de residuos hospitalarios peligrosos patoldgicos; asi también se
presenta que el 121.9 % son residuos COVID-19, observando un aumento que va en
relacion con los procedimientos meédicos y el uso del equipo de proteccion personal
(EPP). En relacién con otros tipos de residuos como son: Biocontaminados 107.4 %,
Punzocortantes 109.1 %, especiales el 60 % y finalmente el 0.0 % corresponde a los
residuos anatomicos. Los residuos generados durante el mes de enero a marzo del
afo 2020 fue 5,4663.2 kg de residuos solidos biocontaminados y a partir de abril a
diciembre se aprecian un incremento de residuos COVID-19, la cantidad 176,180.18
kg (8,10,12).

Los riesgos laborales mas comunes que afectan a las enfermeras que trabajan en uni-
dades de cirugia traumatolégica son los riesgos bioldgicos y ergondémicos, cada uno
de los cuales incluye riesgos bioldgicos relacionados con heridas, cortes o punciones.
Esto incluye el 38 % de la muestra que afirma tener informacion. El 48 % conducen
a peligros y riesgos ergonomicos. Las investigaciones muestran que el 91 % de las
enfermeras conservan algun conocimiento sobre los riesgos laborales (11). Similares
estudios presentan resultados de riesgos laborales mas comunes a los que se en-
cuentran sometidos, el 22 % evidencid haber sufrido pinchazos con materiales conta-
minados, de acuerdo con el cumplimiento de lineamientos de prevencion de riesgos
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el 73.3 % toma en cuenta que, si se cumplen. Los investigadores concluyeron que, a
pesar de que los colaboradores de enfermeria hacen uso de los equipos y medidas
de proteccién correspondientes, suelen sufrir accidentes dentro de su dia a dia (12).

Los enfermeros de los diversos servicios nosocomiales que ofrece el hospital estan
expuestos en mayor magnitud a la manipulacién de fluidos biolégicos o peligros a
enfermedades ocupacionales por causa de los mecanismos que realizan como inser-
cion de vias a la vena, transfusiones sanguineas, saturacion de heridas, aspiracion
de secreciones, entre otros. No unicamente a mayor exposicion, y contacto con todo
tipo de fluidos, inyecciones, catéteres e instrumentos contaminados, pues ademas a
las circunstancias laborales, en otras palabras, la presencia de material que brinden
adecuadas condiciones para equipar a los colaboradores de enfermeria, del riesgo a
sufrir accidentes en el trabajo por incorrecta manipulacién y ejercicio de prevencion
de riesgos biologicos (13).

Es asi que, la gestion de residuos sélidos proveniente del personal de enfermeria y el
riesgo laboral que se pueda presentar, asi como la reduccidn del rendimiento del per-
sonal, las consecuencias de salud e incluso puede llegar a perjudicarlos fisicamente
con cierta enfermedad infecciosa, siendo peligroso no solo para los trabajadores sino
ademas para el servicio y organizacion donde se encuentra trabajando el enfermero.
Sumado a que, si el profesional de enfermeria no realiza una correcta gestion de los
residuos solidos, sobre todo los punzo cortantes, estos pueden presentar un peligro
para todos aquellos quienes podrian entrar en contacto con estos. Ademas, si estos
residuos, no se eliminan adecuadamente, podrian generar un alto grado de contami-
nacion ambiental.

Por lo tanto, el presente estudio busca determinar el grado de relacién que existe en-
tre la gestidon de residuos solidos y el riesgo laboral de los enfermeros en el area de
emergencias de un hospital peruano.

Metodologia

Se realiz6 un estudio no experimental, descriptivo, correlacional y de corte transversal
realizado en un hospital peruano. Los participantes del estudio fueron 26 enfermeros
que trabajan en el servicio de emergencia de un hospital ubicado en la zona rural de
la Region La Libertad, en Peru, quienes decidieron participar de forma independiente
y once se encuentran en calidad de nombrados y quince contratados, cuyas edades
oscilan entre 26 a 55 afnos.

La variable de manipulacién de residuos sélidos fue medida mediante una lista de
cotejo, abarcando dos dimensiones: residuos soélidos comunes (items 01 al 04) y resi-
duos sélidos biocontaminados (items 05 al 13). Para la variable riesgo laboral, se ha
empleado un cuestionario con dos dimensiones: objetos punzo cortantes (items 01
al 07) y fluidos corporales (items 08 al 13) con una escala de Likert; consistié en una
serie de componentes presentados a manera de afirmaciones o juicios ante quienes
se pidi6 la reaccién de los individuos a quienes se les proporciona. (4

Para la validacion de los instrumentos, se sometio a juicio de expertos, constituido por
tres expertos en el area: un microbidlogo, un ingeniero industrial especialista en ges-
tion de operaciones y una enfermera con especialidad en gestién de los servicios de la
salud, quienes emitieron un juicio que es aplicable. A la vez se proporcion6 una prue-
ba piloto para evaluar su confiabilidad estadistica de ambas herramientas mediante la
técnica estadistica de k de Richardson para el instrumento manipulacion de residuos
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sélidos, cuyo resultado fue 0.825, y la prueba Alfa de Cronbach para la herramienta
usada por la variable riesgo laboral cuyo resultado fue 0.803.

La presente investigacion se realizd con previa coordinacién y autorizacion del di-
rector ejecutivo del centro hospitalario. Luego se pasé a solicitar el consentimiento
informado a los trabajadores de enfermeria del servicio de emergencia, para que par-
ticipen de manera voluntaria.

Se empleo la estadistica descriptiva para determinar las frecuencias y porcentajes de
las variables y la estadistica inferencial para la comprobacion de la hipotesis; para lo
cual, mediante la prueba Shapiro Wilk se determiné la normalidad de la distribucién
de los datos, utilizando el coeficiente de correlacion de Pearson. El procesamiento de
datos se realizé con el software estadistico Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS) v. 25.

El principio ético en el presente estudio se realizé de acuerdo con la decision de los
colaboradores enfermeros de participar voluntariamente y se mantuvo el anonimato
del participante. Asimismo, se confirma que los datos son veridicos y se respeta la
autoria de cada autor citado en el presente estudio.

Resultados

En la tabla 1 se observa que el 96.1 % de los enfermeros presentan un nivel de re-
gular a 6ptimo en el manejo de residuos solidos; al igual que en sus dimensiones de
sélidos comunes y de sdlidos biocontaminados, las cifras son de un 80.8 % y 92.3 %
respectivamente.

Tabla 1. Descripciéon del manejo de residuos sélidos segin dimensiones

Fuente: Elaboracién propia

En la tabla 2, el riesgo laboral del enfermero muestra un nivel alto con un 65.4 %, del
mismo modo las dimensiones por manipulacion de objetos punzocortantes y por flui-
dos corporales, se encuentran en un 50.0 % y un 80.8 % respectivamente.

Tabla 2. Descripcién de riesgo laboral del enfermero

Fuente: Elaboracién propia

En la tabla 3, se determina que existe relacidn estadistica significativa entre el manejo
de residuos solidos y el riesgo laboral del enfermero en el servicio de emergencia del
hospital. Se evidencia un valor correlacional de r = 0.546 y un valor de significancia
de prueba, p = 0.004, siendo este inferior al error establecido de 0.05, lo que permitid
rechazar la hipoétesis nula (Ho), aceptandose la hipotesis alterna. Por lo tanto, se in-
terpreta que cuando la variable manejo residuos soélidos aumenta también lo hace la
variable riesgo laboral.
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Tabla 3. Correlacion de manejo de residuos sélidos y riesgo laboral del enfermero

** p<0.05

Fuente: Elaboracién propia
Discusion
El presente estudio evidencia la relacién existente entre el manejo de los residuos
soélidos y el riesgo laboral del enfermero, cuyos resultados descriptivos permite bene-
ficiar no unicamente la salud de los colaboradores de enfermeria, pues también la de
los pacientes examinados y atendidos por estos profesionales de la salud, originando
de esta forma una contribucion esencial a la preservacion del medioambiente, puesto
que la salud no solo corresponde a la salud fisica de las personas sino ademas a un
contexto saludable porque el cuidado de los recursos naturales y el resguardo del

medioambiente en los hospitales ayudan a resolver la problematica del riesgo laboral
por la manipulacion de los residuos solidos hospitalarios (6,10).

En relacion con la variable manejo de residuos sélidos, la teoria de autoeficacia de
Bandura (15) forma parte de una influencia profunda en la seleccion de actividades y
funciones en el esfuerzo y constancia del ser humano al momento que hace frente a
ciertos desafios. Esta teoria en el entorno de la salud nos dice que la autopercepcion
aumenta la motivacion y el desempefio en las actividades. Por lo que, esta teoria
esta cerca de su cumplimiento en este estudio, ya que la autoeficacia incrementa la
motivacion para un adecuado manejo de residuos solidos y asi evitar enfermedades
ocupacionales.

Por otro lado, en relacién con la variable riesgo laboral, la Teoria del Autocuidado
(16) indica que el autocuidado es la cualidad o habilidad del individuo que le permite
realizar una accioén intencionada para participar en su cuidado, el autocuidado es una
actividad aprendida por el hombre, orientada a ajustar los elementos que afectan su
propio desarrollo en funcién de su salud e integridad. Por lo que, esta teoria esta cerca
de su cumplimiento en este estudio, ya que el autocuidado, es una conducta que rea-
liza el enfermero por si mismo para regular los factores (que esta dada por el riesgo
laboral) que afectan su vida, salud y bienestar.

El profesional de enfermeria se encuentra manipulando una gran cantidad de resi-
duos solidos como agujas hipodérmicas, catéteres, orina, sangre, etc., esto les hace
mas proclive a tener un alto riesgo laboral, de sufrir enfermedades profesionales que
producen alteraciones o dafios a la salud. De acuerdo a estos resultados, se aseme-
jan a otros estudios, como de Padron et al (6). donde se encontraron que el 64,4 % de
los pacientes tenian heridas punzantes. En su mayoria fueron con agujas de pequefio
calibre, el 36,8 % de los trabajadores usaba guantes como medio de proteccién,
mientras que el 17,2 % de los trabajadores trabajaba sin proteccion previa. Varios
factores estan asociados a un elevado numero de accidentes, tales como: descuidos,
prisas, estrés, nerviosismo, fuerza excesiva, movimientos del paciente, etc.

Dichos resultados son similares a estudios sobre el riesgo laboral en enfermeros, el
cual presentan un alto grado debido a que usualmente manejan agujas hipodérmicas,
catéteres endovenosos, fluidos corporales como orina, sangre, saliva, etc.; seguido de
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una parte inferior considerable de enfermeros que manifiestan riesgo medio, puesto
qgue en algunas ocasiones no hacen uso equipos de proteccion personal al realizar sus
labores (3,6). Asimismo, los resultados de Llana en el cual se asemejan al presente
estudio, donde la prueba estadistica R de Pearson permitié encontrar una asociacién
significativa entre las variables de investigacion, evidenciando que se debe optimizar
la manipulacion de residuos solidos para reducir los impactos del riesgo laboral (17).

De acuerdo al manejo de residuos comunes se evidencia relacion directa con la va-
riable riesgo laboral del enfermero en el servicio de emergencia del hospital, esto se
debe a que, cuando el enfermero manipula una gran cantidad de residuos comunes
como plastico, papel, carton, vidrio, etc., lo hace propenso a tener un alto riesgo labo-
ral. Y, cuando la dimension manejo de residuos biocontaminados aumenta, también
lo hace la variable riesgo laboral; esto se debe a que, cuando el enfermero manipula
residuos peligrosos que contiene material contaminado como secreciones del pacien-
te, material bioldgico, hemoderivados, residuos quirurgicos, etc., le hace predispuesto
a tener un alto riesgo laboral por la gran concentracion de microorganismos, para los
empleados de la salud que entran en contacto con los mencionados residuos. Al res-
pecto, la mala gestion de estos residuos en los hospitales puede ocasionar riesgos
ambientales y de salud ocupacional; los paises en desarrollo tienen recursos limita-
dos cuando se trata de una gestion segura de los desechos hospitalarios; por lo que,
las regulaciones vy legislaciones que se enfocan en la gestion de desechos hospita-
larios son logros recientes. Ademas, los hospitales en estos paises sufren practicas
deficientes de separacién, recoleccion, almacenamiento, transporte y eliminacién de
desechos, lo que puede conducir a riesgos laborales y ambientales (18,19).

Otro de los puntos resaltantes en el estudio es la determinacion del manejo de resi-
duos solidos, este cuando aumenta, también lo hace la dimensién riesgo laboral por
objetos punzo cortantes; esto se debe a que, cuando el enfermero manipula residuos
como bisturi, agujas de sutura, agujas hipodérmicas, catéteres, jeringas, etc., esto lo
hace mas propenso a un alto riesgo laboral por objetos punzé cortantes, que pueden
cortar o penetrar la piel causando un alto riesgo de exposicidn a microorganismos
patdogenos causados por estos objetos. Y, con relacion al manejo de residuos sélidos
y la dimension riesgo laboral por fluidos corporales del enfermero en el servicio de
emergencia del hospital cuando aumenta, también lo hace la dimension riesgo labo-
ral por fluidos corporales; esto se debe a que, cuando el enfermero se encuentra en
exposicidon al manejo de fluidos biolégicos a causa de los procesos que realiza como
colocacién de catéteres, transfusiones sanguineas, curacion de heridas, aspiracion
de secreciones, etc., lo cual aumenta el riesgo laboral de sufrir enfermedades infecto
contagiosas por exposicion a fluidos corporales (3-7).

Las limitaciones del presente estan mas direccionados al disefio transversal de este
estudio, en el cual no se pudieron establecer relaciones causales mas que solo corre-
lacional y el tamafio de la muestra, si hubiera sido mayor, hubiera permitido obtener
un mejor ajuste en los resultados.

En conclusion, se observd que mas de la mitad de los profesionales de enfermeria
manipulan los residuos sélidos 6ptimamente y, de igual forma, se evidencié que mas
de la mitad de los enfermeros presentan un riesgo laboral alto; esto se debe a como
el enfermero usualmente se encuentra manipulando residuos peligrosos como caté-
teres endovenosos, agujas hipodérmicas, jeringas, bisturis, fluidos corporales como
sangre, orina, saliva, etc., esto nos lleva a la reflexidon que mientras mas manipule el
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enfermero estos residuos solidos, pues mayor sera el riesgo laboral al que sera some-
tido. De ahi la importancia de seguir optimizando una adecuada manipulacién de los
residuos soélidos para disminuir el riesgo laboral.
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Resumen

Introduccién. En el estado Lara no se habia descrito la presen-
cia de parasitos entéricos en Paloma Doméstica, por lo que, se
seleccioné la poblacion feral de Columba livia que frecuenta la
plaza de Santa Rosa (lugar turistico/religioso) para investigar la
presencia de taxones de importancia zoonaética. Metodologia:-
Se recogieron a conveniencia, en bolsas transparentes estériles,
20 “pool” de muestras de heces, cinco muestras por pool (total
100 muestras) las cuales eran trasladadas en cavas refrigera-
das al laboratorio en Barquisimeto, para su montaje en solucién
salina isotonica y lugol, seguido de posterior analisis microscoé-
pico, determinando las especies enteroparasitarias presentes.
Resultados. Se detecté una frecuencia de parasitosis intesti-
nal del 80 %, con un 45 % de poliparasitismo, diagnosticandose
una diversidad de 10 taxones, a saber, los protozoarios, Eimeria
spp 55 % (11/20), Endolimax nana 40 %, Blastocystis spp 25 %,
Cryptosporidium spp 15 %, Entamoeba coli 10 %, Giardia spp
5 %, lodamoeba butschlii 5 % y los helmintos, Ascaridia spp
10 %, Capillaria spp 10 % e Hymenolepis spp 5 %. Discusién.
Es el primer reporte de E. nana, I. butschliiy E. coli, infectando
a Columba livia en Venezuela que, junto a varios de los taxones
diagnosticados, son potencialmente transmisibles al hombre y
algunos productores de sintomatologia gastrointestinal. La aso-
ciacion parasitaria mas frecuente fue Blastocystis spp con E.
nana (20 %) lo cual se corresponde con diversidad de estudios
coproldgicos en humanos, en Venezuela. Sedeben incrementar
la prevencion para evitar que estas aves funcionen como re-
servorios y vectores activos, multiplicadores y transmisores de
enteroparasitos patégenos para el hombre.

Palabras clave: Palomas, Parasitos, zoonosis, Venezuela.
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Abstract

Introduction. In Lara State, the presence of enteric parasites in Domestic Pigeon had
not been described, therefore, the feral population of Columba livia that frequents the
Santa Rosa square (tourist/religious place) was selected to investigate the presence of
important taxa. zoonotic. Methodology. Twenty “pools” of stool samples were collec-
ted at convenience, in sterile transparent bags, five samples per pool (total 100 sam-
ples) which were transferred in refrigerated cellars to the laboratory in Barquisimeto,
for mounting in isotonic saline solution and lugol. followed by subsequent microscopic
analysis, determining the enteroparasitic species present. Results. An 80% frequency
of intestinal parasitism was detected, with 45% polyparasitism, diagnosing a diversi-
ty of 10 taxa, namely the protozoa Eimeria spp 55% (11/20), Endolimax nana 40%,
Blastocystis spp 25%, Cryptosporidium spp 15%, Entamoeba coli 10%, Giardia spp
5%, lodamoeba butschlii 5% and helminths, Ascaridia spp 10%, Capillaria spp 10%
and Hymenolepis spp 5%. Discussion. This is the first report of E. nana, I. butschlii
and E. coli infecting Columba livia in Venezuela, which, together with several of the
taxa diagnosed, are potentially transmissible to humans and cause gastrointestinal
symptoms. The most frequent parasitic association was Blastocystis spp with E. nana
(20%), which corresponds to the diversity of stool studies in humans, in Venezuela.
Conclusion. Prevention must be increased to prevent these birds from functioning as
reservoirs and active vectors, multipliers and transmitters of pathogenic enteroparasi-
tes for humans.

Keywords: Columba, pigeon, parasites, zoonosis, Venezuela.
Resumo

Introducgéao. No estado de Lara, ndo havia sido descrita a presenga de parasitas enté-
ricos em Pombo Doméstico, portanto, a populacao silvestre de Columba livia que fre-
quenta a praga Santa Rosa (local turistico/religioso) foi selecionada para investigar a
presenca de importantes taxons zoonéticos. Metodologia. Vinte “pools” de amostras
de fezes foram coletadas por conveniéncia, em sacos transparentes estéreis, cinco
amostras por pool (total de 100 amostras) que foram transferidas em adegas refrigera-
das para o laboratério em Barquisimeto, para montagem em solugéo salina isotbnica e
lugol. analise microscopica, determinando as espécies de enteroparasitas presentes.
Resultados. Foi detectada uma frequéncia de 80% de parasitismo intestinal, com
45% de poliparasitismo, diagnosticando uma diversidade de 10 taxa, nomeadamen-
te os protozoarios Eimeria spp 55% (11/20), Endolimax nana 40%, Blastocystis spp
25%, Cryptosporidium spp 15%, Entamoeba coli 10%, Giardia spp 5%, lodamoeba
butschlii 5% e helmintos, Ascaridia spp 10%, Capillaria spp 10% e Hymenolepis spp
5%. Discussao. Este é o primeiro relato de E. nana, I. butschlii e E. coli infectando
Columba livia na Venezuela, que, juntamente com varios dos taxons diagnosticados,
s&o potencialmente transmissiveis ao homem e causam sintomas gastrointestinais. A
associagao parasitaria mais frequente foi Blastocystis spp com E. nana (20%), o que
corresponde a diversidade de estudos de fezes em humanos, na Venezuela. Conclu-
sdo. A prevencao deve ser intensificada para evitar que essas aves funcionem como
reservatorios e vetores ativos, multiplicadores e transmissores de enteroparasitas pa-
togénicos para o homem.

Palavras chave: Columba, pombo, parasitas, zoonose, Venezuela.
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Introduccién

En el mundo se calcula que existen unas 11.000 especies de aves y de estas, en Ve-
nezuela se han registrado 1.420 taxones entre residentes y migratorias, de tal manera
que representan apenas el 13 % del total de especies de aves que existen a nivel
mundial, no obstante, es el sexto pais del mundo con mayor diversidad de especies
de aves luego de Colombia, Peru, Brasil, Indonesia y Ecuador.

En Venezuela 48 taxones son endémicos, seis introducidas (entre ellos Columba livia)
y 34 especies son clasificadas como raras o accidentales, principalmente ejemplares
exoticos escapados del cautiverio (1,2,3).

La Paloma Doméstica, Columba livia (Gmelin, 1789) es nativa del sur de Eurasia y
del norte de Africa, pero en la actualidad esta distribuida a nivel mundial, solo ausen-
tandose en la zona artica y otras zonas muy aisladas del planeta, asociandose siem-
pre su presencia a los asentamientos humanos, desde hace siglos, siendo utilizadas
como alimento, mascotas, simbolos religiosos, en investigacion y comunicacion, entre
otros (1,2,3,4,5).

En las excretas de Paloma Doméstica se han descrito diversidad de hongos, virus,
bacterias, protozoarios y helmintos que también pueden infectar al hombre, por esto
son consideradas, en muchos paises, como un problema de salud publica, siendo in-
criminadas como transmisoras o reservorios de enfermedades zoondticas, entre ellas
las enteroparasitosis, de las cuales resaltan principalmente los protozoarios Cryptos-
poridium spp., Blastocystis spp, Cyclospora sp, Isospora sp y Trichomonas sp; los
nematodos Capillaria sp, Ascaridia sp, Syngamus sp, Raillietina sp y los cestodos
Hymenolepis sp (4,6,7).

Por otro lado, la poblacion de Santa Rosa tiene una gran importancia en el turismo
religioso de Venezuela, ya que en ella se encuentra la imagen de la Divina Pastora,
advocacion de la Virgen Maria, que concentra el 14 de enero de cada afio, una proce-
sion de aproximadamente tres millones de feligreses catélicos, que convierten a esta
expresion de fe, en una de las procesiones mas concurridas del mundo (8).

La presencia de una gran poblacion residente de Columba livia, en el casco central
de Santa Rosa (plaza Bolivar) especificamente frente a su iglesia y la relacién e inte-
raccion histérica mantenida con sus habitantes y turistas por mas de 170 afios, motivo
estudiar, la posible presencia y diversidad de taxones de enteroparasitos presentes en
las heces de esta poblacién de Paloma Doméstica ferales, determinar los de impor-
tancia zoondtica, su frecuencia, para asi conocer la importancia médica de estas aves
que son patrimonio de este municipio.

Metodologia

La poblacion de Santa Rosa esta ubicada en el municipio Iribarren del estado Lara,
Venezuela (10° 3' 30" N-69° 16’ 30" O) a una altitud de 525 msnm, presenta un clima
semiarido, con temperaturas medias de 28 °C (maximas 38 °C) y con precipitaciones
medias anuales de 512 mm (9).

Se realizd un estudio descriptivo transversal, no probabilistico, con muestra acciden-
tal, basado en la recoleccion de muestras de heces de Columba livia, ferales y resi-
dentes en la poblacion de Santa Rosa (Figura 1). Las muestras se obtuvieron con
métodos no invasivos, siguiendo las pautas del Comité Institucional de Cuidado y Uso
de Animales, obteniéndolas desde el 10 de abril hasta el 10 de mayo del 2023 (10).
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Figura 1. Con el punto y flecha azul se sefnala la ubicacién del pueblo de santa Rosa, practica-
mente unido a la ciudad de Barquisimeto, donde se tomaron las muestras.

Fuente: fotocomposicién de los autores.

Para la toma de las muestras se seleccionoé la Plaza Publica (Plaza Bolivar) de Santa
Rosa, donde desde hace mas de diez ainos existen unos palomares donde simulta-
neamente pueden anidar mas de 20 parejas de estas aves, lo cual a permitido que
prospere una numerosa colonia de Paloma Doméstica que forma bandadas de hasta
200 individuos.

Este lugar es frecuentado por propios, visitantes vy turistas, para alimentarlas, por
lo que, se han vuelto territoriales y normalmente, no permiten la presencia de otras
especies de aves, de forma tal que en seis dias distintos, se recolectaron un total de
20 “pool” de heces, donde cada pool correspondia a cinco muestras de heces frescas
que se colocaron en una misma bolsa transparente y estéril, la cual se identifico, ro-
tuld e introdujo en cava refrigerada (5 °C) y trasladé para su analisis al laboratorio de
la Seccién de Parasitologia Médica del Decanato de Ciencias de la Salud de la Uni-
versidad Centroccidental Lisandro Alvarado, UCLA (Barquisimeto) en un periodo que
nunca sobrepasé las 24 horas posteriores a la recolecciéon de las heces.

Para la obtencion de las heces frescas y para estar seguros de que correspondieran
a esta especie de ave, se esperaba pacientemente que las palomas defecaran, igual-
mente, conociendo que las palomas presentan una cloaca comun, por donde sale
tanto una porcion urinaria (blanquecina) como una fecal (marrén o verde) bien defi-
nidas ambas, por lo que, solo se recogieron del suelo las muestras de color verdes o
marrones, que se correspondian solo con las heces y por consiguiente con la posible
presencia de enteroparasitos (4).

Una vez en el laboratorio, se describian las caracteristicas macroscopicas de las he-
ces y posteriormente eran homogeneizadas, para luego ser montadas entre lamina
y laminilla con solucién salina isoténica (0,85 %) y coloracion de lugol, para seguida-
mente ser observarlas en el microscopio de luz (AxioLab Carl Zeiss) primeramente
con aumento de 100X y luego con aumento de 400X, para detallar mejor la morfologia
de los enteroparasitos (Figura 2).
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Figura 2. Metodologia. 1, selecciéon de que la muestra de heces; 2, se colocan en bolsa trans-
parente estéril; 3, transporte en cava refrigerada al laboratorio; 4, montaje en SSly Lugol; 5,
observacion microscopica; 6, interpretacion de los resultados.

Fuente: fotocomposicién de los autores.

Aquellas Iaminas que fueran sospechosas para coccidios (Cryptosporidium spp y Cy-
clospora sp) se fijaban en lamina aparte y se coloreaba con la técnica de Ziehl Neel-
sen (acido alcohol resistente) para poder confirmar estas especies.

En total fueron analizados 20 pool, con cinco muestras por pool, lo que correspondio
a un total de 100 muestras de heces de Columba livia examinadas.

Una vez analizadas las muestras se determiné y categorizé la diversidad y abundan-
cia de especies diagnodsticas. A las muestras (pool) que presentaron solo una especie
parasitaria se denominaron monoparasitados, mientras que las que presentaban dos
0 mas taxones en un mismo pool, se denominaban poliparasitados.

Los estudios hechos en Columbia livia fueron no invasivos, de tal manera que, se
siguieron las pautas del Comité Institucional de Cuidado y Uso de Animales (10).

Resultados

Se detectd una frecuencia de parasitosis intestinal (FPI) del 80 %de las muestras
analizadas, encontrandose contaminadas con uno o mas enteroparasitos, de tal ma-
nera que el 35 % de las muestras analizadas estaban monocontaminadas, mientras
el 45 % estaban policontaminadas.

De las muestras examinadas policontaminadas, 1 presento cinco especies, 4 presen-
taron cuatro especies, 4 presentaron dos taxones y 7 presentaron solo una especie.

Se consiguié una diversidad de 10 taxones de enteroparasitos, tal que los proto-
zoarios encontrados fueron, Eimeria spp 55 % (11 de los 20 poles analizados), En-
dolimax nana 40 % (8/20), Blastocystis spp 25 % (5/20), Cryptosporidium spp 15 %
(3/20), Entamoeba coli 10 % (2/20), Giardia spp 5 % (1/20), lodamoeba butschlii 5 %
(1/20); mientras que los helmintos diagnosticados fueron, Ascaridia spp 10 % (2/20),
Capillaria spp 10 % (2/20) e Hymenolepis spp 5 % (1/20) (Figura 3 y 4).
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Figura 3. Taxones diagnosticados en Columba livia, primero los siete tipos de protozoarios
mas frecuentes y luego los tres taxones de helmintos encontrados.

Fuente: datos del trabajo, grafico de elaboracion propia.

Figura 4. Diversidad de taxones encontrados en Columba livia.

Fuente: microfotografias de los autores y fotocomposicién propia.

De aqui se tiene que los tres enteroparasitos mas diagnosticados fueron Eimeria spp
50 %, Endolimax nana 30 % y Blastocystis spp 25 %.

La asociacion de parasitos mas frecuentemente encontrada (se conseguian juntos en
un mismo pool) fue la de Blastocystis sp con Endolimax nana, ya que el 44 % de las
muestras policontaminadas (dos o0 mas taxones) presentaban esta combinacion.

Discusion

La amplia diversidad de taxones de enteroparasitos diagnosticados (10) fue menor a
la reportada en palomas ferales de la ciudad de Coro, Venezuela (12 taxones) pero
mayor a lo sefalado en palomas del Meta y del Envigado, ambos en Colombia (4 'y 7

taxones respectivamente), siendo una diversidad indicativa de la intensa infeccién que
presenta esta colonia de palomas (8,11,12).
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Con respecto a la alta FPI encontrada en Santa Rosa (80 %), fue mayor a la reporta-
da en el Meta y el Envigado, Colombia (58 % y 60 % respectivamente) y en palomas
ferales de la ciudad de Coro (54 %) lo cual determinaria mayor riesgo de transmisién
zoonotica en Santa Rosa (8,11,12).

En relacidn con los principales enteroparasitos encontrados en orden decreciente de
frecuencia, se tiene que, Eimeria spp fue el parasito mas abundante con una frecuen-
cia del 55 %, interesantemente un porcentaje igual a lo sefialado en el Envigado,
Colombia (55 %), pero superior a lo reportado en palomas ferales del Meta, Colombia
(36 %), de Coro (3,9 %)y en gallos de pelea también de Coro, conun 5 % (7,8,11,12).

Eimeria spp., es un taxén con predominio principalmente en animales de corral, tales
como aves, ovinos Yy bovinos, mientras que en humanos existe un solo reporte de su
presencia en Venezuela (nifos indigenas del estado Amazonas) por lo que, su posi-
ble infeccion y patogenia en humanos inmunocompetentes, todavia esta en estudio
(13,14,15).

En juveniles de Columba livia, la infeccion con Eimeria spp, puede generar enferme-
dad aguda, presentando principalmente pérdida de peso, inhibicion del crecimiento,
diarrea sanguinolenta, plumas quebradizas y trastornos del equilibrio (12).

Con respecto a Endolimax nana (40 %), el presente articulo es el primer reporte de
esta especie de parasito en Columba livia en Venezuela, lo que indicaria la capacidad
de este protozoario de adaptarse a nuevos reservorios. En humanos del estado Lara
representa el segundo enteroparasito mas frecuente, es un comensal que no produce
sintomatologia en el hospedador (16).

Blastocystis es uno de los parasitos mas frecuentes en el hombre y en animales del
mundo, presenta 17 subtipos (ST) identificados tanto en aves, como en mamiferos.
En el hombre se caracteriza por ser causante de sintomatologia gastrointestinal y por
su alta frecuencia en Santa Rosa (25 %) seria el principal taxén con potencialmente
zoonotico. Blastocystis spp se presentd con una frecuencia mayor a la indicada en
aves de China (7 %) y particularmente en Columba livia de China (2 %, ST6) igual-
mente en Pelecanus occidentalis de Isla de Coche, estado Nueva Esparta, con un
10 % (14,15,17).

La asociacién parasitaria mas frecuente encontrada en las palomas ferales de Santa
Rosa, fue la de Blastocystis spp con Endolimax nana (20 % de las muestras), que
representaban el 44 % de los poliparasitadas (4/9) lo cual se corresponde con diver-
sidad de estudios coproparasitologicos en humanos del estado Lara y de Venezuela,
que sehalan a estos dos parasitos como lo mas frecuentes en estudios copropara-
sitolégicos, resaltando principalmente Blastocystis spp en el estado Lara, con entre
28 % y 41 % de prevalencia, lo cual lo convertirian en el principal enteroparasito de
importancia zoonética de esta zona (16).

Cryptosporidium spp, con un discreto 15 %, fue una frecuencia menor a la reportada
en palomas ferales de Coro (36 %) este es un coccidio responsable en humanos de
sintomatologia gastrointestinal en pacientes principalmente inmunocomprometidos

(6).
Para el protozoario Entamoeba coli (10 %) no existian registros previos de este pro-

tozoario en Paloma Doméstica en Venezuela, apenas existen reportes en otras espe-
cies de aves, como en Pelecanus occidentalis de Isla de Coche, Venezuela (10 %), en
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Colombia infectando un ejemplar en cautiverio de Amazona aestiva (Loro Hablador)
también en aves en cautiverio de Brasil donde se detectd en un 6 % de los analizados,
no obstante, es un parasito comensal en el humano que no origina ninguna sintoma-
tologia. En el presente caso, se demuestra el éxito adaptativo de este enteroparasito
para adecuarse a Columba livia (13,14,15,18,19).

Giardia spp con 5 %, fue una frecuencia menor a la reportada en palomas (9,6 %) y
pinzones (5,2 %) de Bagdad, Irak, igualmente inferior a la descrita en patos salvajes
de Nuevo México, EE. UU. (28 %) pero mayor a agapornis de Bagdad (3,4 %). La
giardiasis es una enfermedad comun en humanos, animales domésticos, mamiferos
salvajes, anfibios y aves, fue descrita por primera vez en 1681 por Antony Van Leeu-
wenhoek, quien la observo en heces (20,21).

lodamoeba butschlii con solo 5 %, fue un caso aislado, posiblemente autolimitante
para Columba livia y muy extrafio en aves, ya que lodamoeba butschlii es exclusivo
del intestino grueso humano, aunque existen reportes en primates y en cerdos, no
obstante, todos son mamiferos con temperatura corporal de 37 °C, por lo que, su
hallazgo en Columba livia con una temperatura corporal normal de 41,8 °C seria un
insélito hallazgo, que lo convierte en un registro inédito de este taxén en una especie
de ave en Venezuela (22).

Ascaridia spp con un 10 % de frecuencia, fue superior a lo descrito en el Meta (4 %)
y en el Envigado (8 %) ambos en Colombia, mayor que en gallos de pelea de Coro
(6 %), pero inferior a lo descrito en otras especies de aves como Pelecanus occidenta-
lis de la Isla de Coche (50 %) y en aves en cautiverio de Brasil (22 %). Su importancia
zoonotica es relativa, ya que la mayoria de las especies de Ascaridia no infectan a los
humanos (5,6,11,12,14,18).

En lo que se refiere a Capillaria spp., con una frecuencia del 10 %, es mayor a lo seha-
lado en Envigado Colombia (8 %), en palomas ferales de Coro (8 %) y en Pelecanus
occidentalis de isla de Coche (5 %), pero menor a lo reportado en palomas del Meta,
Colombia (14 %), gallos de pelea de Coro (17 %) y en aves silvestres en cautiverio
de Brasil (31 %). Este es un helminto que no infecta a los humanos, por lo que, no
presenta importancia zoonética (6,7,11,12,14,18).

Hymenolepis spp con una frecuencia de 5 %, fue un porcentaje mayor a lo reportado
en Columba livia de Coro (0,2 %), este platelminto presenta una prevalencia menor al
0,5 % en humanos de Venezuela (Hymenolepis nana e Hymenolepis diminuta) y su
presencia en humanos origina una sintomatologia gastrointestinal leve (6).

La presencia de siete de los diez taxones encontrados en Columba livia, que presen-
tan un riesgo real de transmision zoonotica y la alta frecuencia de palomas infectados
(80 %) en Santa Rosa, disparan la necesidad de incrementar las medidas preventivas
que impidan la transmisién bidireccional de enteroparasitos (palomas-hombre-palo-
mas) medidas que comprenderian desde el tratamiento incorporado al agua o alimen-
tos de las palomas, hasta disminuir el contacto directo de la comunidad o turistas con
estas aves o con sus heces e incrementar la bioproteccion de los obreros encargados
de la limpieza diaria de estas instalaciones.
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Prevalencia de parasitos intestinales en pacientes que
acudieron al laboratorio Laboclin S.R.L.

Prevalence of intestinal parasites in patients who attended
the laboratory Laboclin S.R.L.

Prevaléncia de parasitas intestinais em pacientes atendi-
dos no laboratério Laboclin S.R.L.

() (=) Moria Vilica Chuquichambi !
@ i; Daniel Vargas Madrid 2
Resumen

Introducciéon: Los parasitos intestinales son infecciones del
tracto gastrointestinal que pueden ser causadas por la ingestion
de quistes de protozoos, huevos o larvas de gusanos, y por la
penetracion de las larvas a través de la piel. El objetivo de la
presente investigacién fue determinar la prevalencia de parasi-
tos intestinales y correlacionar la edad y el sexo en pacientes
que acudieron de al Laboratorio Laboclin S.R.L. Metodologia:
se recolecté muestras de heces de 511 pacientes, fueron anali-
zados por el examen coproparasitolégico directo. Resultados:
Se determindé una prevalencia de parasitos intestinales de 49,1
%. La especie parasitaria mas prevalente fue Entamoeba his-
tolytica 41,1 %, seguidos por Endolimax nana 2,0 %, Giardia
lamblia y respectivamente. El sexo masculino presenta mayor
prevalencia de parasitos intestinales con un 28, 2 % (P>0,05).
El grupo etario de 1-10 afios presentd mayor prevalencia de
parasitos intestinales con un 43, 4 % (P < 0,05), con predomi-
nio de Entamoeba histolytica. Discusién: El parasito patégeno
mas prevalente fue Entamoeba histolytica, que predomind en
el grupo etario de 1 a 10 afos, pero la prevalencia de parasitos
intestinales fue baja en otros grupos etarios.

Palabras clave: Prevalencia, Parasitos, Enfermedades Parasi-
tarias.

Abstract

Introduction: Intestinal parasites are infections of the gastroin-
testinal tract that can be caused by the ingestion of protozoan
cysts, worm eggs, or larvae or by the penetration of the larvae
through the skin. The objective of this research was to determine
the prevalence of intestinal parasites and correlate age and sex
in patients who attended Laboratorio Laboclin S.R.L. Meth-
odology: stool samples were collected from 511 patients and
analyzed by direct coproparasitological examination. Results:
A prevalence of intestinal parasites of 49.1% was determined.
The most prevalent parasitic species was Entamoeba histolyt-
ica 41.1%, followed by Endolimax nana 2.0%, Giardia lamblia
and respectively. The male sex presents a higher prevalence
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of intestinal parasites with 28.2% (P>0.05). The age group 1-10 years presented a
higher prevalence of intestinal parasites with 43.4% (P < 0.05), with a predominance
of Entamoeba histolytica. Discussion: The most prevalent pathogenic parasite was
Entamoeba histolytica, which predominated in the age group from 1 to 10 years, but
the prevalence of intestinal parasites was low in other age groups.

Keywords: Prevalence, Parasites, Parasitic Diseases.

Resumo

Introducgédo: Parasitas intestinais sao infecgdes do trato gastrointestinal que podem
ser causadas pela ingestao de cistos de protozoarios, ovos ou larvas de vermes e
pela penetracéo das larvas através da pele. O objetivo desta pesquisa foi determinar a
prevaléncia de parasitas intestinais e correlacionar idade e sexo em pacientes atendi-
dos no Laboratério Laboclin S.R.L. Metodologia: foram coletadas amostras de fezes
de 511 pacientes, analisadas por exame coproparasitolégico direto. Resultados: Foi
determinada uma prevaléncia de parasitoses intestinais de 49,1%. A espécie parasita
mais prevalente foi Entamoeba histolytica 41,1%, seguida de Endolimax nana 2,0%,
Giardia lamblia e respectivamente. O sexo masculino apresenta maior prevaléncia de
parasitoses intestinais com 28,2% (P>0,05). A faixa etaria de 1 a 10 anos apresentou
maior prevaléncia de parasitoses intestinais com 43,4% (P < 0,05), com predominio
de Entamoeba histolytica. Discussao: O parasita patogénico mais prevalente foi En-
tamoeba histolytica, que predominou na faixa etaria de 1 a 10 anos, mas a prevaléncia
de parasitas intestinais foi baixa nas demais faixas etarias.

Palavras-chave: Prevaléncia, Parasitas, Doencas Parasitarias.

Introduccioén

Debido a su alta prevalencia y distribucion mundial, los parasitos intestinales son un
importante problema de salud publica, especialmente en los paises en vias de desa-
rrollo (1). Se estima que los parasitos intestinales infectan a 2000 millones de perso-
nas (2-4).

Los parasitos intestinales son infecciones causadas por protozoos y helmintos cuyo
habitat natural es el sistema digestivo de los humanos y animales (5). Afectan a per-
sonas de todas las edades, con mayor frecuencia a nifios y constituyen la poblacién
mas susceptible a enfermedades parasitarias por practicas higiénicas desfavorables,
cuyo sistema inmunitario se encuentra en desarrollo (5).

En los nifios provocan diarrea, lo que ocasiona alteraciones en la absorcién de micro-
nutrientes a nivel intestinal, pérdida de apetito, hinchazén abdominal, anemia, tras-
tornos en el crecimiento y en el aprendizaje (2, 6). Los efectos de los parasitos intes-
tinales en los adultos se ven agravados cuando existen deficiencias inmunitarias y
nutricionales o enfermedades cronico-degenerativas e invalidantes (7).

Los condicionantes que favorecen la persistencia de los parasitos intestinales es la
deficiencia en el saneamiento ambiental por disposicion inadecuada de excretas y
desechos, falta de agua potable, manejo inadecuado de alimentos, higiene personal
deficiente, condiciones de viviendas precarias, desequilibrio en el estado nutricional,
pobreza extrema, educacion, nivel socioeconémico bajo y el hacinamiento (5,8,9).

Las formas infecciosas de parasitos intestinales se excretan en las heces y luego pue-
den ingerirse directa o indirectamente. El principal modo de transmision de los proto-
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zoarios patodgenos es a través de la ingestidn de agua y de alimentos contaminados.
Sin embargo, también puede ocurrir la transmisién de persona a persona o de animal
a persona (10).

Los diferentes parasitos que afectan a los humanos son los protozoos y helmintos.
Entre los parasitos mas comunmente encontrados son: Ascaris lumbricoides, An-
cylostomideos, Strongyloides stercoralis, Enterobius vermicularis, Trichuris trichiura,
Complejo Entamoeba, Giardia lamblia, Endolimax nana, Entamoeba coli y Blastocys-
tis spp, entre otros (5, 11, 12).

El objetivo de la presente investigacion fue determinar la prevalencia de parasitos y la
relacidn con el grupo etario y el sexo de los pacientes.

Metodologia

La presente investigacion es un estudio descriptivo - cuantitativo de corte transversal.
El estudio se realizé en el Laboratorio Laboclin S.R.L ubicado en la Provincia Quillaco-
llo. La muestra estuvo conformada por 511 pacientes que cumplieron con los criterios
de inclusién y acudieron durante el periodo de julio a septiembre de 2022.

Para la recoleccion de heces frescas se realizé de dos formas:

1. Heces frescas recolectadas en un frasco plastico, de boca ancha, con tapadera y
correctamente etiquetado con la identificacion del paciente.

2. Heces frescas recolectadas en el laboratorio mediante sonda rectal (estéril) y esti-
mulacién mediante la aplicacion de 10 ml de solucidn fisiolégica. Este procedimiento
solamente se aplico a los pacientes pediatricos en el rango de edades de 0 a 7 afnos.

Una vez recolectada la muestra se procedi6 al etiquetado con la identificacion del
paciente. Todas las muestras se analizaron mediante el examen coproparasitologico
directo, consisti6 en la observacién directa de muestras de heces frescas con solucion
salina (0,9 %) y lugol al microscopio con los objetivos de 10X y 40X. La solucién salina
la deteccion de estadios diagndsticos de protozoos (Trofozoitos) y helmintos (larvas,
huevos) y elementos presentes en situaciones anormales, tales como leucocitos, eri-
trocitos, cristales de Charcot-Leyden. La solucién de Lugol permite tincion temporal de
trofozoitos y quistes de protozoos y de los helmintos.

Los resultados del analisis microscopico se consideraron positivos cuando los para-
sitos se visualizaron en alguna de las formas evolutivas (Trofozoitos o quistes) y se
consideraron negativos a la ausencia de formas evolutivas de los parasitos.

A partir de los datos obtenidos se cre6 una base de datos en el programa Microsoft
Excel 2011. Se realizaron pruebas estadisticas descriptivas con el programa SPSS
v.23 para obtener las frecuencias absolutas y relativas de las variables. Se utilizé la
prueba de Chi - cuadrado de Pearson para determinar la asociacion de las variables
entre la prevalencia de parasitos con el sexo y el grupo etario de los pacientes, se
consideré estadisticamente significativo a los valores de P inferiores a 0.05 (p<0,05).
La investigacion se basoé en el principio basico de respetar a la persona y velar por su
bienestar ante los intereses de esta investigacion; su derecho a la autodeterminacion
y su derecho a tomar decisiones informadas.

Resultados

Se evidencié la prevalencia de parasitos intestinales en pacientes que acudieron al
Laboratorio Laboclin S.R.L. de Quillacollo. Se analizaron un total de 511 muestras
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mediante el examen coproparasitoldgico directo. Se encontraron 251 pacientes para-
sitados, lo que representa una prevalencia del 49,1 % y 260 pacientes resultaron no
parasitados, lo que significa que la ausencia de parasitos intestinales fue de 50,9 %.

En la tabla 1 se muestra la prevalencia de especies de parasitos intestinales en los
pacientes. El parasito que se encontré con mayor prevalencia fue: Entamoeba his-
tolytica 41,1 %, seguidos por Endolimax nana 2,0 %, Giardia lamblia 1,2 %, Blasto-
cystis hominis 1,0 %, Chilomastix mesnilli 0,6 %, Entamoeba coli 0,4 %. Como bipa-
rasitados los parasitos mas prevalentes fue: Entamoeba histolytica — Entamoeba coli
1,6 %, seguidos por Entamoeba coli - Endolimax nana 0,2 %, Entamoeba coli - Chilo-
mastix mesnili 0,2 %, Entamoeba histolytica - Blastocystis hominis 0,2 %, Entamoeba
histolytica - Chilomastix mesnili 0,2 %, Blastocystis hominis - Giardia lamblia 0,2 %,
Giardia lamblia - Chilomastix mesnili 0,2 %. Como multiparasitados se encontr6 a En-
tamoeba histolytica- Entamoeba coli - Giardia lamblia con 0.2 %.

Tabla 1. Prevalencia de especies de parasitos en los pacientes

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 2, se muestra la relacion entre la prevalencia de parasitos intestinales
con el sexo de los pacientes. La prevalencia de parasitos intestinales es mayor en
pacientes masculinos en un 28,2 % y en pacientes femeninos con 20,9 %. La prueba
de chi-cuadrado de Pearson mostré un valor de P= 0,329 (P>0,05 a un intervalo de
confianza de 95 %), lo que indica que no existe una asociacion o relacion significativa
entre la prevalencia de parasitos intestinales y el sexo de los pacientes.

Tabla 2. Prevalencia de parasitos intestinales segun el sexo del paciente

Fuente: Elaboracién propia

Prevalencia de parasitos intestinales en pacientes que acudieron al laboratorio
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Tabla 3. Prevalencia de parasitos intestinales segun grupo etario del paciente

Fuente: Elaboracion propia
Tabla 4. Prevalencia de la especie parasitaria con el grupo etario

Fuente: Elaboracién propia

La tabla 3, muestra la relacidon entre la prevalencia de parasitos intestinales y el gru-
po etario. En el grupo etario de 1-10 anos la prevalencia de parasitos intestinales fue
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mayor con un 43,4 %, seguido del grupo etario de 11-20 con un 4,9 %. La prueba de
chi-cuadrado de Pearson mostré un valor de P=0,023 (P < 0,05 a un intervalo de con-
fianza de 95 %), lo que indica que existe una relacion significativa entre la prevalencia
de parasitos intestinales y el grupo etario de los pacientes.

La tabla 4, muestra la relacién entre la prevalencia de especies de parasitos y el grupo
etario. Se evidencié mayor prevalencia de Entamoeba histolytica en el grupo etario de
1-10 afios con 37 %y en el grupo etario de 11-20 con el 3,7 %. La prueba de chi-cua-
drado de Pearson mostré el valor de P=0,00 (P < 0,05 a un de intervalo de confianza
de 95 %), lo que indica que si existe una relacién significativa entre la prevalencia de
especies de parasitos y el grupo etario de los pacientes.

Discusién
La prevalencia de los parasitos intestinales en la presente investigacion fue de 49,1%.
Comparando nuestros resultados con otros trabajos realizados por Ortiz Vasques et

al (13), Acurero et al (14), Devera et al (5) y Arias et al (15), muestran una prevalencia
superior a la descrita en nuestros hallazgos.

El parasito con mayor prevalencia fue: Entamoeba histolytica 41,1%, lo cual coincide
con el estudio realizado por Moreira et al (16), reporté mayor prevalencia a Entamoe-
ba histolytica y otros protozoos patdogenos y comensales. Pero otros investigadores
reportaron hallazgos diferentes como Delgado et al (2) el parasito con mayor preva-
lencia fue Blastocystis hominis. En esta investigacion se reportaron ademas de En-
tamoeba histolytica a Giardia lamblia con una prevalencia de 1,2%. Estos protozoos
son patégenos, en el caso de Giardia lamblia, es importante sehalar que es respon-
sable de diversos signos y sintomas como diarrea, dolor abdominal, flatulencia, que
afectan la nutriciéon y la salud de las personas (14). Los mecanismos de diseminacion
de estos protozoos, asi como de otros comensales, son el fecalismo, lo que indica que
las condiciones higiénico-sanitarias en esta poblacién de estudio son deficientes (17).

En el sexo masculino la prevalencia parasitos intestinales fue mayor con 28, 2%
(P>0,05), al igual que los estudios realizados por Acurero et al (14), Aimeida et al (18),
Castro et al (19).

El grupo etario con mayor prevalencia de parasitos intestinales fue de 1-10 con un 43,
4% (P<0,05), Estos valores son consistentes con lo reportado por otros investigadores
como Ortiz Vasquez et al (13), Aimeida et al (18)(being more frequent in children. This
study aimed to describe the sociodemographic characteristics of children diagnosed
with enteroparasitosis who consulted in the pediatrics area of the Presidente Franco
District Hospital in 2019. It consisted of an observational, descriptive, cross-sectional
study. Four hundred and nine clinical records of children aged ? 15 years with a diag-
nosis of enteroparasitosis who consulted in the pediatrics sector of the District Hospital
of Presidente Franco in the period from January to December 2019. Sociodemogra-
phic data (age, sex, origin y Zurita et al (20). Debido a la inmadurez inmunoldgica y al
insuficiente desarrollo de habitos higiénicos, la poblacion infantil son los mas afecta-
dos (13, 18).

Se encontré mayor prevalencia de Entamoeba histolytica en el grupo etario de 1-10
afos con 37% y en el grupo etario de 11-20 con el 3,7% (P<0,05). En el estudio rea-
lizado por Zurita et al (20), reportaron diferentes hallazgos el parasito con mayor pre-
valencia fue Giardia lamblia.

Prevalencia de parasitos intestinales en pacientes que acudieron al laboratorio
41 ;
Laboclin S.R.L.



Revista Cientifica de Salud UNITEPC

ISSN 2520 - 9825

En este estudio se determind una alta prevalencia de parasitos intestinales, con pre-
domino de Entamoeba histolytica en el grupo etario de 1- 10 afio. No hubo una aso-
ciacion significativa entre la prevalencia de parasitos intestinales con el sexo, pero si
hubo una asociacion significativa entre la prevalencia de parasitos intestinales con el
grupo etario.

Fuente de financiamiento

La investigacion fue financiada por el Laboratorio Laboclin S.R.L.
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Morbilidad en adultos mayores de la comunidad de
Combuyo - Vinto

Morbidade em idosos na comunidade Combuyo -
Vinto

Morbidity in older adults in the Combuyo - Vinto
community

@ Maria Lorena Orellana Aguilar '
@ Nilda Meneses Reyes 2
Resumen.

Introduccién: Las enfermedades prevalentes en adultos may-
ores son las enfermedades cardiovasculares, respiratorias, neu-
rolégicas y musculo esquelético. El objetivo fue determinar las
enfermedades prevalentes en adultos mayores en la comunidad
de Combuyo. Metodologia: El estudio corresponde a un enfoque
cuantitativo, descriptivo, transversal, observacional, prospectivo,
la poblacién de estudio fue de 41 adultos mayores. Los criterios
de inclusion fueron personas mayores de 59 afios con residencia
>6 meses, la recoleccion de datos fue a través de un cuestionario
de 8 preguntas cerradas de seleccion multiple, posterior al con-
sentimiento de adultos mayores, la base de datos se realizé en
Excel, el analisis fue a través de un analisis de frecuencia. Resul-
tados: la edad de mayor prevalencia fue de 60 a 65 anos (49 %),
poblacién femenina (56 %), la patologia cardiovascular mas prev-
alente es la hipertensién arterial 29,2 %; diabetes 9,8 % artritis
reumatoidea 26,8 %, y 4,9 % trastorno del suefio. Discusiéon: Por
lo tanto, los hallazgos son similares a estudios realizados en dis-
tintos paises de Latinoamérica, evidenciando leve discrepancia;
estas patologias identificadas se convierte en un factor de riesgo
para el desarrollo de otro tipo de enfermedades; es asi que los
habitos y estilos de vida de los adultos mayores son elementos
esenciales en la prevencion de enfermedades o en el manejo de
enfermedades existentes; por ese motivo estamos frente a de-
safios que deben de considerarse en la politica de salud y seguir
promoviendo nuevas recomendaciones y respuestas dirigidas a
cada poblacion, en funcion a estudios comunitarios, para solu-
ciones concretas.

Palabras clave: Anciano, adulto, enfermedad, factores de riesgo,
prevencion de enfermedades

Abstract

Introduction: The prevalent diseases in older adults are cardio-
vascular, respiratory, neurological, and skeletal muscle diseases.
The objective was to determine the prevalent diseases among
older adults in the community of Combuyo. Methodology: The
study corresponds to a quantitative, descriptive, cross-sectional,
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observational, and prospective approach; the study population was 41 older adults.
The inclusion criteria were people over 59 years of age with residence >6 months; data
collection was through a questionnaire of 8 closed multiple selection questions; after
the consent of older adults, the database was created in Excel; and the analysis was
through a frequency analysis. Results: the highest prevalence age was 60 to 65 years
(49%), female population (56%), and the most prevalent cardiovascular pathology is
arterial hypertension (29.2%; diabetes 9.8%; rheumatoid arthritis 26.8%, and sleep
disorder 4.9%). Discussion: Therefore, the findings are similar to studies carried out
in different Latin American countries, evidencing a slight discrepancy; These identi-
fied pathologies become a risk factor for the development of other types of diseases;
Thus, the habits and lifestyles of older adults are essential elements in the prevention
of diseases or in the management of existing diseases; For this reason, we are facing
challenges that must be considered in health policy and continue promoting new rec-
ommendations and responses aimed at each population, based on community stud-
ies, for concrete solutions.

Keywords: Elderly, adult, disease, risk factors, disease prevention.

Resumo.

Introducgao: As doencas prevalentes em idosos sao as doencas cardiovasculares,
respiratorias, neuroldgicas e musculo-esqueléticas. O objetivo foi determinar as doen-
cas prevalentes em idosos da comunidade de Combuyo. Metodologia: O estudo
corresponde a uma abordagem quantitativa, descritiva, transversal, observacional,
prospectiva, a populacdo do estudo foi de 41 idosos. Os critérios de inclusdo foram
pessoas maiores de 59 anos com residéncia >6 meses, a coleta de dados se deu
por meio de questionario de 8 questdes fechadas de selecdo multipla, apds consen-
timento dos idosos, o banco de dados foi criado no Excel, a analise se deu por meio
de analise de frequéncia. Resultados: a idade de maior prevaléncia foi de 60 a 65
anos (49%), populacéo feminina (56%), a patologia cardiovascular mais prevalente é
a hipertensao arterial 29,2%; diabete, 9,8%, artrite reumatdide 26,8% e disturbio do
sono 4,9%. Discussao: Portanto, os achados se assemelham a estudos realizados
em diferentes paises da América Latina, evidenciando uma ligeira discrepancia; estas
patologias identificadas tornam-se um fator de risco para o desenvolvimento de ou-
tros tipos de doencgas; assim, os habitos e estilos de vida dos idosos séo elementos
essenciais na prevencgao de doengas ou na gestdo de doengas existentes; por isso,
enfrentamos desafios que devem ser considerados na politica de saude e continuar
a promover novas recomendacgdes e respostas dirigidas a cada populagédo, com base
em estudos comunitarios, para solu¢cdes concretas.

Palavras-chave: |doso, adulto, doenca, fatores de risco, prevencéo de doencas.

Introduccion.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la enfermedad es la alteracién del
estado fisioldgico en una o varias partes del cuerpo (1); la cual puede afectar a cual-
quier persona, es asi que un grupo vulnerable son los adultos mayores que, segun la
OMS, son las personas de 60 a 74 anos quienes son calificadas de edad avanzada,
mientras que de 75 a 90 afos son viejos 0 ancianos, y los que sobrepasan los 90 afios
son denominados grandes, viejos o longevos. Sin embargo, a todo individuo mayor
de 60 anos se le denominara de forma indistinta como persona de la tercera edad (1).
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A nivel mundial, segun datos de octubre del 2022, indica que las afecciones mas co-
munes asociadas al proceso de envejecimiento son: la pérdida de audicion, cataratas,
dolor de espalda y cuello, osteoartritis, neumopatias obstructivas cronicas, diabetes,
depresion y demencia (2).

Segun publicaciones realizadas en la pagina de la Universidad de la Sabana-Colom-
bia, las enfermedades mas recurrentes en el adulto mayor son: en el sexo masculino,
enfermedad isquémica del corazon 20 %, enfermedades cerebrovasculares 9 % en-
fermedades crénicas en vias respiratorias inferiores 10 %, enfermedad hipertensiva
5 %, diabetes mellitus 5 % y tumor maligno de estémago, colon, préstata y pulmén
3 %. Mientras que en el sexo femenino se reporta, enfermedad isquémica del corazén
20 %, enfermedades cerebrovasculares 12 % enfermedades cronicas en vias respira-
torias inferiores 8 %, enfermedades hipertensivas 5 %, diabetes mellitus 6 % y tumor
maligno de estémago, cervicouterino y seno 3 % (3).

El ministerio de salud de Argentina, segun el analisis de la situacion de la mortalidad
de personas mayores durante el periodo 2010 al 2019, publicado en marzo del 2022,
evidencia el analisis detallado de las causas mas frecuentes de mortalidad en adultos
mayores, reportandose enfermedades del sistema circulatorio 32,6 %, las enferme-
dades del sistema respiratorio 19,3 % y los tumores malignos 17,7 % (4).

El estudio post - censal del adulto mayor, publicado por el Instituto Nacional de Es-
tadistica (INE) 2019, reporta que este grupo poblacional ante un problema de salud
acude a establecimientos publicos 61,6 %; farmacia o automedicacion 46,8 % o utiliza
soluciones caseras 44,8 %; ademas se tiene datos de dificultad al oir, ver y caminar
(5).

Bolivia ha logrado avances significativos: Politicas y programas nacionales orientados
a adultos mayores como el seguro meédico para personas mayores, pension gratuita
adoptada por la Ley no. 1886, que operd de 1998 a 2005. El seguro es reemplazado
por seguro médico desde 2006 Ley de la Tercera Edad (SSPAM) N.° 3323, las dis-
posiciones de esta Ley son de orden publico, tienen caracter obligatorio y coercitivo
para el Sistema Nacional de Salud, Gobiernos Municipales y el Sistema de Seguridad
Social de Corto Plazo e imponen responsabilidad a todas las autoridades municipales
para su implementacion (6).

La comunidad de Combuyo esta ubicada en la ciudad de Cochabamba, en el mismo
existe una poblacion amplia de adultos mayores que padecen de diversas patologias
de diferentes etiologias que pueden clasificarse como metabdlicos, cardiovasculares,
pulmon y neuromusculares, los cuales alteran la calidad de vida de los mismos.

Entre las diferentes causas que ocasionan el problema se ha podido identificar que
con el pasar de los afios el metabolismo y la respuesta del cuerpo ante enfermedades
no es igual que en una etapa mas temprana. Tanto los musculos, piel, huesos, incluso
el sistema cognitivo se ven afectados y pierden fuerza y resistencia, generando una
mayor predisposicion a padecer diferentes tipos de enfermedades.

El efecto que genera el problema son alteraciones cognitivas, emocionales, funciona-
les y de movimiento, lo cual genera preocupacion en las familias y supone un gasto
econdmico no solo para su familia sino también para el estado y posteriormente co-
lapsan los centros de atencion por la gran afluencia y cantidad de adultos mayores
que requieren atencion.
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Por ello, con la investigacion se pretende conocer las patologias que aquejan mas a
la poblacion de adultos mayores de la comunidad de Combuyo para crear politicas de
promocién de salud y prevencion de enfermedades para reducir los casos de inciden-
cias y mejorar la calidad de vida de los adultos mayores.

Metodologia.

El trabajo de investigacion, es desarrollado siguiendo las pautas del paradigma posi-
tivista, enfoque cuantitativo; los disefios de investigacion fueron descriptivo, transver-
sal, observacional y prospectivo, la poblacion de estudio fueron adultos mayores de la
comunidad de Combuyo, ubicada al norte del municipio de Vinto, provincia Quillacol-
lo, departamento de Cochabamba; ademas cuenta con un centro de primer nivel de
atencion catalogado rural, clase ambulatorio, que presta servicios en horario continuo
durante 8 horas, sin servicios de internacién; el instrumento aplicado fue un cuestion-
ario, de 8 preguntas cerradas, las primeras corresponden a datos generales como la
edad por grupo etareo, sexo y 6 preguntas hacen referencia a enfermedades cardio-
vasculares, enfermedades respiratorias, enfermedades neuroldgicas, enfermedades
metabdlicas y afecciones musculo esqueléticas, todas de selecciéon multiple; se recol-
ectd la informacion en las visitas domiciliarias, posteriormente se consolidé los datos
de las distintas variables en Excel; para efectuar el analisis estadistico correspondi-
ente; se informd sobre el estudio y quienes y firmaron el consentimiento informado,
participaron voluntariamente.

Resultados.

La edad mas prevalente de los sujetos de informacion, tabla 1; fue de 60 afios a 65
afos y la menos frecuente fue de 71 afios a 75 afios, con una media de 74 afios. El
sexo en mayor proporcion fue femenino con el 56 % y el restante masculino.

Tabla 1. Edad de los adultos mayores de la comunidad de Combuyo, Vinto Cochabamba.

Edad en anos de adultos mayores Porcentaje

Fuente: Elaboracién propia

Las patologias en general, tabla 2; muestra que el grupo de enfermedades cardio-
vasculares se presenta en la mayor proporcion, alcanzando un 43,9 %, y similar el
musculoesquelético 41,5 % y en una frecuencia significativa algunas afecciones me-
tabdlicas 36,6 %.

Respecto al grupo de enfermedades cardiovasculares, la hipertension arterial esta
presente en 12 (29,2 %) de los adultos mayores; en la tabla 3; se evidencia que hip-
ertension arterial es el mas prevalente dentro del grupo de patologias identificadas y
con menor prevalencia de manera conjunta las arritmias e insuficiencia cardiaca en
un 10 %.

La diabetes tipo Il en la poblacion estudiada es un 9,8 %(n=4); en la tabla 4, se eviden-
cia que esta patologia es mas prevalente dentro de su grupo, hallandose un 26,7 %,
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presenta, y en menor proporcion se evidencia cancer de pancreas y problemas de
perfil lipidico.

Tabla 2. Edad de los adultos mayores de la comunidad de Combuyo, Vinto Cochabamba

Enfermedades

Total
general |41 | 100 |15 36,6 |2 49 [17 41,5120 48,8

Fuente: Elaboracién propia

Tabla 3. Enfermedades cardiovasculares en adultos mayores de la comunidad de
Combuyo, Vinto

Enfermedades cardiovasculares N.° %

Fuente: elaboracién propia

Tabla 4. Enfermedades metabdlicas y cronicas en adultos mayores de la comunidad
de Combuyo, Vinto

Enfermedades metabdlicas N.° %

Total 15 100,0 %

Fuente: elaboracién propia

La artritis reumatoide es muy popular entre los pacientes estudiados, en la tabla 5
se muestra su predominancia en el conjunto de las patologias musculo-esqueléticas
consultadas; mientras que otros problemas relacionados se evidencian en el 5,9 %.
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Tabla 5. Problemas musculo-esqueléticos en adultos mayores de la comunidad de
Combuyo, Vinto

Problemas musculo-esqueléticos N.° %
Artritis reumatoidea 11 64,7 %
Lumbalgia 5 29,4 %
Otros 1 5,9 %
Total 17 100,0 %

Fuente: elaboracién propia

Mientras que, respecto a las afecciones neurologicas, se obtiene resultados del 4,9 %
(n=2), siendo la unica presente el trastorno del suefio.

Discusion
Las enfermedades en los adultos mayores, de acuerdo a los datos reportados en la
literatura, reportan como problemas mas comunes la pérdida de audicion, cataratas,

dolor, lumbalgia, osteoartritis, neumopatias obstructivas cronicas, diabetes, depresion
y demencia (2).

Desde un punto de vista bioldgico, el envejecimiento es la consecuencia de la acumu-
lacion de una gran variedad de dafios moleculares y celulares a lo largo del tiempo, lo
que lleva a un descenso gradual de las capacidades fisicas y mentales, un aumento
del riesgo de enfermedad, y finalmente a la muerte (2).

Asimismo, en el estudio, se puede evidenciar que los problemas mas frecuentes son
las enfermedades cardiovasculares y musculo-esqueléticas; presentandose en una
proporcién considerable de la poblacion adulta mayor 48,8 % y un 41,5 % correspon-
dientemente; sin embargo, datos de INE, hacen referencia a problemas de deficien-
cias en la visién, audicion, y deambulacion (5); las cuales no fueron consultadas en el
presente estudio.

Sin embargo, en un estudio realizado en Colombia se reportd hipertension arterial, un
24,6 %; 8,6 %, de diabetes mientras que en el estudio se reporta un 29,2 % y un 9,8
%respectivamente; evidenciando cifras similares con una leve diferencia, y respecto
al grupo de edad mas frecuente (59,8 %) fue de los 60 a 69 afios de edad, seguido
del 70 a 79 afios (34 %), hallazgos del estudio 60 afios a 65 afios (49 %) y la menos
frecuente fue de 71 afios a 75 afos (7 %), con una media de 74 afos, por lo tanto, en
el intervalo de edad existe cierta discrepancia (7).

Asi también difiere de un estudio realizado en Ecuador, donde se reporta las enferme-
dades crénicas mas prevalentes fueron la hipertension arterial (27,13 %) y la diabetes
mellitus (8,40 %) (8).

Ademas, en un estudio en México refiere en Hipertension Arterial Primaria 12,6 %,
Artrosis 9,7 %, Diabetes Mellitus No Insulinodependiente 5,5 %, Constipaciéon 5 % y
Presbiacusia 4,6 % (9).

Por lo tanto, de forma general los resultados difieren levemente en relacién con la
prevalencia, sin embargo, existe similitud en las patologias identificadas, en ese sen-
tido los habitos y estilos de vida de los adultos mayores son elementos esenciales en
la prevencion de enfermedades o en el manejo de enfermedades existentes; cabe
sefalar que estamos frente a uno de los mayores desafios que enfrenta la politica
de salud hoy en dia. Deben de desarrollarse nuevas recomendaciones y respuestas
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dirigidas a cada poblacién, en funcion a estudios comunitarios, para soluciones con-
cretas.
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Etica en la Investigacion Cientifica: Reflexiones
sobre la Conducta Responsable del Investigador

{2} Ana Maria Mamani Rosas

Estimado Editor.

Me dirijo a usted para abordar un tema de gran importancia en el
ambito de la investigacion: los aspectos éticos del investigador.
En un mundo donde la ciencia y la tecnologia avanzan a pasos
agigantados, es fundamental recordar que la ética debe ser el
pilar sobre el cual se construye cualquier investigacion.

El investigador, al embarcarse en la busqueda del conocimiento,
debe reconocer su responsabilidad ética hacia la sociedad, los
participantes en la investigacién y la comunidad cientifica. Es
esencial garantizar el respeto a los derechos, privacidad y bien-
estar de los sujetos de estudio, actuando con integridad, trans-
parencia y honestidad en todas las fases del proceso investiga-
tivo (1). Practicas como la manipulacion de datos, el plagio y la
falta de consentimiento informado deben ser eliminadas. Los co-
mités de ética y las normativas institucionales son mecanismos
cruciales para salvaguardar estos principios, y los investigado-
res deben adherirse rigurosamente a ellos. La promocion de una
cultura cientifica basada en la integridad y la ética es esencial
para avanzar de manera justa y responsable en el camino del
progreso cientifico (2). Nos gustaria complementar el tema con
algunos aspectos importantes.

La honestidad es un pilar esencial para los investigadores, tanto
en su plan de trabajo como en sus interacciones. En el ambito
laboral, la honestidad es relevante para preservar la integridad
del conocimiento cientifico, siendo fundamental ser objetivo al
evaluar resultados, incluso si contradicen las expectativas inicia-
les. La interpretacion de resultados debe ser rigurosa y basada
en razones claras, evitando aceptar interpretaciones preconce-
bidas. En las interacciones con otros, el principio ético de dar a
cada uno lo que le corresponde debe prevalecer, especialmente
al abordar situaciones que puedan generar conflictos sobre la
autoria de ideas. A pesar de desafios como desacuerdos sobre
asignacion de créditos o practicas competitivas, la honestidad
sigue siendo altamente valorada, fomentando relaciones salu-
dables y un entorno de trabajo propicio para la colaboracion y el
progreso conjunto.

La disposicion del investigador a reconocer y corregir errores
es esencial para su integridad y honestidad cientifica. Este acto
no solo indica madurez cientifica, sino también un compromiso
constante con la busqueda de la verdad. Los errores pueden ser
identificados por el propio investigador durante la revision critica
de resultados, mostrando una actitud reflexiva y la voluntad de
corregir desviaciones. La dinamica de discusién y colaboracion
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con colegas también juega un papel clave al permitir la identificacion de perspectivas
alternativas o evidencia que cuestiona los resultados. La capacidad del investigador
para aceptar criticas de manera abierta fortalece la credibilidad y fomenta la colabora-
cion en el ambito cientifico. La admision de errores no se limita solo a corregir resulta-
dos inexactos, sino que también implica ajustes en metodologias y enfoques, contri-
buyendo al progreso continuo de la investigacion. En ultima instancia, la admisién de
errores se percibe como una fortaleza, evidenciando la integridad y el compromiso del
investigador con la excelencia cientifica, promoviendo un avance transparente y ético
en el conocimiento cientifico.

La lealtad hacia los colegas de equipo y la institucion o empresa en la que se lleva a
cabo la investigacidon es una condicidn esencial para el investigador. En ambos casos,
es crucial reconocer que la confidencialidad de la investigacion, hasta su publicacién
o conclusion, es fundamental para el bienestar y éxito del grupo o la institucion. Por
lo tanto, es imperativo evitar divulgar informacién que pueda perjudicar los intereses
generales de la comunidad para la que se lleva a cabo la investigacion. Aunque este
principio es aplicable a cualquier tipo de investigacion, cobra mayor relevancia en
investigaciones que influyen en el futuro de la empresa o que tienen implicaciones
para la seguridad nacional. Esto conduce, en muchos casos, a la implementacién de
clausulas contractuales entre la empresa o institucion y el investigador. Estas clausu-
las, disefiadas para periodos posteriores a la finalizacién del empleo, buscan asegurar
que, en caso de que el investigador deje su puesto, se abstenga de trabajar en ocu-
paciones similares durante un periodo especifico.

La humildad en la labor del investigador se presenta como una virtud esencial, reflejan-
do la complejidad inherente a la busqueda de verdades en la investigacién. Mas que
indicar la talla moral e intelectual del investigador, la humildad sirve como un recorda-
torio constante de la intrincada naturaleza del proceso de descubrimiento. Aunque no
implica menospreciar la importancia del propio trabajo ni evitar reconocer los logros,
la humildad se manifiesta al valorar las contribuciones propias y aceptar los honores
con legitimidad. Este enfoque adquiere relevancia al reconocer el caracter colectivo
del conocimiento cientifico, donde cada descubrimiento se construye sobre el trabajo
de muchos. La ausencia de humildad puede alejar del espiritu colaborativo esencial
para el avance cientifico, por lo que la humildad actua como una brujula moral e inte-
lectual, recordando la necesidad de reconocer la complejidad de la verdad, valorar las
contribuciones de otros y cultivar un ambiente cientifico basado en el respeto mutuo
y la colaboracion fructifera.
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