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NOTA EDITORIAL

Centro de Investigacion en Salud Publica UNITEPC
“CISPU”

La salud publica es la propuesta al estudio del proceso de salud y la enfermedad de
la comunidad. Su mision es preservar la salud de las personas, promover estilos de
vida saludables y contribuir al bienestar de las personas por medio de programas de
promocién, proteccion y prevencion de enfermedades.

Los rectores en salud en los actuales tiempos han entendido que la enunciacién de
politicas publicas, en especial las sanitarias, son un proceso complejo distinguido no
solo por la toma de decisiones en todas las etapas sino también para la implementa-
cion. En esta etapa juega un rol significativo y necesario la investigacion, es ella quien
aporta informacion sobre el contexto actual y dotara de herramientas para la toma de
decisiones en todas las etapas del proceso.

Se hace preciso contar con centros que Investiguen y sitien la misién del conoci-
miento e innovacion en salud de acuerdo con las prioridades y necesidades del pais,
y asimismo, aporte evidencia cientifica para la toma de decisiones y la produccion de
politicas publicas en componente de Salud Publica.

El CISPU, Centro de investigacién de Salud Publica de la carrera de medicina de la
Universidad Técnica Privada Cosmos UNITEPC pertinente en informacion e investi-
gacion distinguida en materia de Salud particular y comunitaria, constituido por profe-
sionales de amplia experiencia.

Las funciones que realizan estan las investigaciones biomédicas y epidemioldgicas,
para la comprension, prevencion, diagndstico y tratamiento de las enfermedades en-
démicas de la region. Proveer las bases cientificas para la toma de decisiones en los
procesos de elaboracion de protocolos de salud. Hacer investigaciones que benefi-
cian a la evaluacion de la eficiencia y el impacto de las intervenciones encaminadas
a mejorar la salud en el ambito de la salud de la poblacion, nutricién y enfermedades
infecciosas.

Dr. Luis Fernando Rojas Terrazas
Editor RECISA UNITEPC




ACERCA DE LA REVISTA CIENTIFICA UNITEPC.

INFORMACION BASICA

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

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

Patrocinadores y financiamiento
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Instrucciones a los autores

Los trabajos cientificos a ser publicados seran unicos e originales excluyéndose su
publicacién en caso de comprobarse que ha sido publicado en otra revista.

Forma y requisitos para la publicaciéon de articulos cientificos

La Revista Cientifica de Salud UNITEPC con la finalidad de fortalecer la investigacion
Cientifica 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 aceptado

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, Re-
sumen, Agradecimientos, Referencias, Tablas, Figuras, la Declaracion de autoria y
Declaracion de conflicto de interés). Las unidades de medida en cualquier seccién se
expresaran en sistema internacional (Sl).

Declaracion de autoria

Manifestamos la originalidad del trabajo de investigacion, cuya interpretacion de da-
tos, elaboracion y presentacion de conclusiones se refleja en dicho documento.

De igual forma dejando claro ante todo que se establecido que aquellos aportes inte-
lectuales de otros autores, se han referenciado debidamente con los formatos corres-
pondientes en el texto de dicho trabajo.

Certificacion de la contribucién al contenido intelectual de este escrito al origen y ana-
lisis 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 siguie-
ron 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, promocién personal o profesional. En este sentido, es necesa-
rio haber leido y comprendo el cédigo de declaracion de conflicto de intereses. Esta
declaracion hace recuento de los vinculos y posibles intereses directos e indirectos
durante los ultimos dos afios:

Estructura de un articulo cientifico original

Para articulos Originales la Revista Cientifica de Salud UNITEPC. No debe exceder
de 3500 palabras excluyendo los graficos y las Referencias bibliograficas

El texto se divide en: Introduccidn, Metodologia, Resultados, Discusion, y Referencias
Bibliograficas. IMRYD. En los articulos de revision y casos clinicos no necesariamente
son estructurados.

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

Resumen y Palabras Clave: La segunda pagina incluird un resumen (que no
excedera de las 150 palabras en el caso de resumenes no estructurados ni de las
250 en los estructurados). En él se indicaran los objetivos del estudio, los proce-
dimientos 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.

Introduccion: Se indicara el propdsito del articulo y se realizara de forma resu-
mida 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
sometidos a observacion o participantes en los experimentos (pacientes también
los controles). Indique la edad, sexo y otras caracteristicas destacadas de los su-
jetos, cuando se incluyan en un estudio deberia justificarse su utilizaciéon. Lugar
donde se realizé la Investigacion tiempo de duracion, detalles del método utilizado.

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

Discusion: Haga hincapié en aquellos aspectos nuevos e importantes 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 impli-
caciones en futuras investigaciones. Se compararan las observaciones realizadas
con las de otros estudios pertinentes.

Agradecimientos: Incluya la relacion de todas aquellas personas que han cola-
borado 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 numeros arabigos entre paréntesis. Las
referencias citadas unicamente en las tablas o ilustraciones se numeraran siguien-
do 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 maximo 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 publicacion mayor de diez afios
previos a la utilizacion por el autor No deberan citarse articulos que no hayan sido
revisados en su totalidad (como resumenes o “abstracts”), ni tampoco informacion
de dudosa procedencia o credibilidad.

Tablas: Cada tabla debe encontrarse a doble espacio. No presente las tablas en
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forma de fotografias. Numere las tablas consecutivamente en el orden de su pri-
mera 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 estaran dibujadas y fotografiadas de forma profesional; no se aceptara la
rotulacion a mano o mecanografiada. En vez de dibujos, radiografias y otros mate-
riales graficos originales, envie positivos fotograficos en blanco y negro, bien con-
trastados, en papel satinado y de un tamano aproximado de 127" 17 mm, sin que
en ningun caso supere 203" 254 mm. Las letras, numeros 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 publicacion. Los titu-
los 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 abreviaturas 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 de la Revista Cientifica de Salud UNITEPC. No debe exce-
der de 3500 palabras excluyendo los graficos y las Referencias bibliograficas

Las revisiones bibliograficas tienen una estructura mas sencilla que los trabajos empi-
ricos o tedricos que analizan, sin embargo, es necesario tener en cuenta dicha estruc-
tura 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, justificacion de su relevancia.

* Objetivo del trabajo: Desarrollo del tema: Definicion, etiologia, patogenia, epide-
miologia, diagndstico, tratamiento o técnica quirurgica, complicaciones y pronos-
tico

* 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 diagnos-
tico nuevos, mas precisos o de mayor sensibilidad, que los referidos previamente en
la literatura médica.

* Introduccién: Superflua representacion de la complejidad del caso clinico debido
a su innovacion clinica tanto en frecuencia, complejidad diagnéstica, terapéutica,




etc.

» Descripcion: Representacion del caso clinico con imagenes que apoyen su estudio
y/o tratamiento.

» Discusién: Oportuno al manejo del paciente, en cuanto a diagndstico y alternativas
de administracion farmacoldgica etc.

Direccion de envio de manuscritos

El Original debera ser enviado a la pagina principal de la Universidad Técnica Privada
Cosmos. https://investigacion.unitepc.edu.bo/revista/index.php/revista-unitepc/issue/
view/9. La Oficina de la Direccion de Investigacion Cientifica y Tecnoldgica, esta ubi-
cada en la Av. Blanco Galindo Km. 7 V2 Florida Norte Telf. 4374740 Celular 72280461.

Formato envié de articulos

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

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

También podran ser enviados a los siguientes correos electronicos:
Irojas_investigacion@unitepc.edu.com
morellana_med@unitepc.edu.com
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Resumen

Los ritmos circadianos modulan practicamente todos los proce-
sos fisioldgicos en los mamiferos y estos al estar sincronizados
con sus ritmos circadianos garantizan su salud. Obviamente una
alteracion circadiana puede ser el origen de una amplia gama
de enfermedades. La invencion de la luz artificial provocé mu-
chos beneficios a nuestra sociedad moderna, sin embargo, los
ciclos circadianos ya no solo fueron afectados por la luz natural
del dia y la oscuridad de la noche, sino también por la luz artifi-
cial, la cual puede provocar disturbios en estos. El propdsito de
esta revisidn es dar una vision general de la interrelacion entre
la luz-ritmos circadianos-fisiologia. No se busca profundizar en
ninguno de estos aspectos, pues la informacién es bastante am-
plia y no seria practico ponerla en una publicacidon de este tipo.
Se selecciond la informacion relacionada con el tema desde la
mas clasica hasta la mas actual.
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Palabras clave: Luz, Ciclos circadianos, Mamiferos, Fisiologia.
Abstract

Circadian rhythms modulate practically all physiological proces-
ses in mammals and It being synchronized with their circadian
rhythms guarantee their health .Obviously a circadian alteration
can be the origin of a wide range of diseases . The invention
of artificial light brought many benefits to our modern society,
however circadian cycles were no longer only affected by natural
day light and darkness at night, but also by artificial light, which
can cause disturbances in these. The purpose of this review is to
give an overview of the interrelationship between light-circadian
rhythms- physiology. It does not seek to delve into any of these
aspects, since the information is quite extensive and it would not
be practical to put it into a publication of this type. Information
related to the topic was selected from the most classic to the
most current .

Key words: Light, Circadian cycles, Mammals, Physiology.
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Resumo

Os ritmos circadianos modulam, praticamente, todos os processos fisioldgicos nos
mamiferos e estes, ao estarem sincronizados com os seus ritmos circadianos, garan-
tem a sua saude. Obviamente, uma alteracéo circadiana pode ser a origem de uma
ampla gama de doencgas. A invencao da luz artificial provocou muitos beneficios a
nossa sociedade moderna, sem duvida, os ciclos circadianos ja ndo s6 foram afetados
pela luz natural do dia e a escuriddo da noite, sendo também pela luz artificial, a qual
pode provocar disturbios nestes. O objetivo desta revisdo € fornecer uma visao geral
da inter-relagao entre a luz-ritmos circadianos-fisiologia. Ndo buscamos nos aprofun-
dar em nenhum destes aspectos, pois as informagdes sdo bastante amplas e nao
seria pratico coloca-las em uma publicacdo deste tipo. Selecionou-se a informacéao
relacionada ao tema, desde a mais classica até a mais atual.

Palavras-chave: Luz, Ciclos circadianos, Mamiferos, Fisiologia.
Introduccion

Los ritmos circadianos modulan casi todos los procesos fisioldgicos de los mamiferos
y son una caracteristica de estos (1-7). El nucleo supraquiasmatico (NSQ) del hipota-
lamo contiene el regulador primario del ritmo circadiano en los mamiferos (4, 8-11). La
retina es la estructura que utilizan los mamiferos para percibir la luz (12). EI NSQ esta
regulado por la luz por medio del tracto retinohipotalamico (2,13-16). EI NSQ sincro-
niza los relojes periféricos en varios 6rganos entre si y con el tiempo externo (10,17).
La estructura molecular del reloj circadiano en los mamiferos comprende varios ge-
nes (18-20). Los relojes circadianos intervienen en procesos endocrinos, locomotores,
metabdlicos y del sueno-vigilia en los mamiferos (10).

Para cada especie el proceso circadiano garantiza que todos eventos bioquimicos,
fisiologicos y de comportamiento, asi como la sincronizacién del suefio y vigilia su-
cedan en el momento adecuado (21). La exposicidon a un estimulo de luz durante la
fase de oscuridad en la noche altera el reloj circadiano ya sea adelantandolo o retra-
sandolo dependiendo de la intensidad y el tiempo que dure esta sefal luminosa (22).
La presencia de luz artificial en la noche ha originado que los ciclos de luz natural se
hayan alterado (23). La luz en la noche puede afectar los ritmos circadianos (24-26).

Metodologia

El 97% aproximadamente de las referencias bibliograficas fueron obtenidas de la pa-
gina de internet PubMed® cuya propietaria es la National Library of Medicine de los
Estados Unidos; para el resto de las referencias se utilizé el buscador Google. Como
criterio de inclusion se le dio preferencia a las referencias que tenian menos de 10
afos de su publicacion y aquellas que rebasaban este margen y fueron incluidas fue
en virtud de su vigencia y valioso aporte a esta revision. El tema fue desarrollado en
6 partes (Reproduccion, Glucosa, metabolismo y obesidad, Salud mental, IV Suefio.
Sistema inmune y Alergia y Cancer) con la finalidad de darle una distribucién lo mas
sistematica posible.

Desarrollo

Reproduccion. La luz es importante para la fisiologia de los animales, ya que regula
los ritmos circadianos y aspectos reproductivos (13). El fotoperiodo es importante
para la reproduccién de los ratones de laboratorio recomendandose cualquiera de los
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2 fotoperiodos siguientes: 12 horas de luz y 12 horas de oscuridad (27-31) o el otro de
14 horas de luz y 10 de oscuridad (28-31).

Cuando la luz llega a la retina se inhibe la sintesis de melatonina (32-35) y se origina
la produccion de otra serie de hormonas. Una de estas hormonas es la prolactina (32).
La secrecion de prolactina esta influenciada por el ritmo circadiano, el cual oscila con
los periodos luz-oscuridad y suefio-vigilia (36). Unas de las funciones principales de la
prolactina es intervenir en la regulacion del crecimiento de la glandula mamaria (37), la
lactogénesis (37,38) y la galactopoyesis (32,39), también participa en la reproduccion
(40). La prolactina es secretada en el I6bulo anterior de la hipofisis y esta regida por
varios agentes (36). El agente inhibidor mas importante de la prolactina es la dopa-
mina, que es un neurotransmisor. Los agentes estimuladores de la prolactina son el
factor liberador de tirotrofina (TRH) y la oxitocina. Los agentes estimuladores e inhibi-
dores estan influenciados por el sistema nervioso central y también por los periodos
suefio-vigilia, luz-oscuridad, asi como del mismo modo por la actividad sexual (41).

La interrupcion en el ritmo circadiano afecta la funcién reproductiva también debido a
que altera la secrecion de melatonina la cual participa en el desarrollo folicular, en la
calidad de los ovocitos, en la ovulacion, asi como en la salud y desarrollo fetal (42).
Experimentos en modelos murinos que utilizaron ratones sometidos a cambios repeti-
dos del ciclo Luz-oscuridad, mostraron un aumento del apareamiento no productivo y
una disminucién de los embarazos a término (43).

Se ha relacionado el trabajo de turnos nocturnos con trastornos reproductivos tales
como endometriosis, ciclo menstrual alterado, disminucion de la fecundidad, infertili-
dad, abortos, partos prematuros y bajo peso al nacer (44).

Glucosa, metabolismo, obesidad. La prolactina participa en la diferenciacion de is-
lotes pancreaticos y proliferacion de células B (45-49), asi como en la distribucion y
regulacion de tejido adiposo (50,51).

La melatonina participa en la homeostasis de la glucosa, la secrecion de insulina y el
metabolismo energético (52).

La glandula pineal produce melatonina durante las horas de oscuridad (53-55). La
melatonina sincroniza las funciones de los érganos del cuerpo, células y tejidos en
relacion con el medioambiente (54,56,57). Las consecuencias del ciclo alterado de
melatonina con la interrupcion cronologica del fotoperiodo, asi como las alteraciones
de la melatonina producida en el tracto gastrointestinal se han relacionado con una
variedad de patologias, incluidas desde luego las que comprenden tanto el estbmago
como el intestino (58).

La interrupcion circadiana cronica es un factor de riesgo para la presentacion de en-
fermedades metabdlicas (59). La desincronia de la red del reloj circadiano promueve
el aumento de peso y altera la homeostasis de la glucosa en ratones (60). Cuando
durante la noche que debe haber oscuridad hay presencia de luz se producen alte-
raciones en la glucosa, asi como aumenta la presentacion de obesidad y sindrome
metabdlico tanto en humanos como en animales (61). En las personas el aumento
a la exposicidn de luz durante la noche dentro de sus hogares esta relacionado con
obesidad, niveles de triglicéridos altos y desequilibrio en el colesterol (62).

Salud mental. La contaminacion con luz tenue de los alojamientos de los roedores
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durante la fase de oscuridad puede provocar depresion y ansiedad, lo cual puede
afectar el resultado experimental (63,64). EI comportamiento animal también se ve
afectado por la intensidad luminosa del ambiente (13,65). El fotoperiodo en la vida
temprana influye en la astrogénesis en el hipocampo y puede relacionarse con deter-
minados tipos de comportamientos en la edad adulta en los ratones (66). Ademas de
los efectos en el sistema circadiano, la luz posnatal también inducira cambios a largo
plazo en el sistema de estrés, el eje Hipotaldmico-Pituitario-Adrenal (HPA) y la regula-
cion del estado de animo (67).

La exposicion adecuada de luz azul a pacientes con Alzheimer o demencia favorece
el cuidado debido a que aumenta su actividad en el dia y en la noche incrementa su
tiempo de suefio (68). En personas que sufren demencia, su tiempo de suefio noc-
turno se incremento6 considerablemente después que estas fueron expuestas durante
semanas a la luz brillante de la manana o a la de todo el dia (69). En humanos la luz
puede ser usada para tratar problemas en piel, depresion e ictericia (70,71).

Sueno. La luz artificial en la noche reduce la duracion del periodo de suefio en huma-
nos (72-74). El suefo y la vigilia pueden afectarse con la exposicion a la luz artificial
en la noche sin verse obligatoriamente afectados los ritmos circadianos (75-80).

Cuando el ciclo de sueio / vigilia y el sistema de sincronizacién endoégeno estan desin-
cronizados, numerosas hormonas se alteran, lo que puede ocasionar problemas para
la salud (81). La disritmia circadiana cronica aumenta la mortalidad en ratones viejos
(82).

Sistema inmune y alergia. La prolactina es estimulante del sistema inmune (32). La
interrupcion de los ciclos circadianos asociada con los desfases de horario provoca
una desregularizacion del sistema inmune innato (1). El reloj circadiano regula varias
funciones en los macréfagos, una de ellas es la secrecion de citocinas una vez que
son expuestos a LPS (83-85). EI mecanismo circadiano en las células dendriticas
puede colaborar con el equilibrio Th1/Th2 (86).

El reloj circadiano es un poderoso regulador de la respuesta alérgica (87). Las al-
teraciones en el ciclo luz/oscuridad estan relacionadas con el desarrollo de alergia
alimenticia (88).

Cancer. La exposiciéon a ciclos de luz artificial aumenta la predisposicion a padecer
cancer (89).

Los trabajadores que les toca laborar en turno nocturno estan provocando en ellos
una alteracion circadiana por lo cual son considerados como personas con riesgo pro-
bable de desarrollar cancer en diversos 6rganos tales como prostata, pulmén, colon,
etc. (90-92).

Se ha observado altos indices de cancer en personas cuyo trabajo implica tomar vue-
los (azafatas, pilotos) los cuales estan asociados a descompensacion horaria lo que
ocasiona disturbios en su ritmo circadiano endogeno (93-95). Existe la posibilidad que
otro tipo de factores influyan en la presentacion de cancer en estas personas con este
tipo de trabajo tales como la radiacion ionizante y los turnos de trabajo nocturnos (93).
Sin embargo, no es tan erroneo que la descompensacion horaria favorezca el cancer,
ya que se han hecho estudios de esta condicién utilizando ratones con tumores como
modelo, a los cuales se les aplicaba una descompensacion horaria en forma crénica lo

Interrelacion entre luz, ciclos circadianos vy fisiologia 11

z

ARTICULOS



-

SOTNILLAY

Revista Cientifica de Salud UNITEPC

ISSN 2520 - 9825

que provocaba un aceleramiento de la progresion del tumor, asi como un incremento
de su crecimiento en comparacion con ratones con tumores que tenian un ritmo circa-
diano normal (96,97).

Discusion y conclusiones

De toda la literatura revisada no se encontré alguna que mencionara que no existe
interaccion entre los ritmos circadianos, la luz y los procesos fisioldgicos de los mami-
feros (1-7,10). Tanto el hombre como los animales pueden disfrutar de los beneficios
de un ritmo circadiano adecuado (13,21,87), asi como de las consecuencias cuando
este no esta equilibrado (1,42,44,58-60,81,82,88,90-97). Parte de este desequilibrio
se origind con el descubrimiento de la electricidad (98,99). Si bien esta trajo muchos
beneficios también acarreé desajustes en los procesos fisioldgicos de los seres vivos
(22-26,61-64,72-80,89). Solo queda por hacer lograr una mejor adaptacion e integra-
cion de los dos mundos, el artificial (luz no natural) y el natural (los seres vivos y luz
natural) para poder alcanzar un estado de salud integral.

Es totalmente determinante la interrelacion que existe entre ritmos circadianos, la luz
y la fisiologia de los mamiferos. Como lo pudimos comprobar en esta revision. Inves-
tigaciones futuras reafirmaran este hecho pues descubriremos procesos biolégicos
que son influenciados por los ritmos circadianos y la luz y que en la actualidad desco-
nocemos.
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Determinantes de riesgo relacionados con
la enfermedad diarreica aguda en nihos me-
nores de 5 anos en una zona rural de
Huanuco, Peru

Risk determinants related to acute diarr-
heal disease in children under 5 years of
age in a rural area of Huanuco, Peru

Determinantes de risco relacionados a
doenca diarreica aguda em criancas meno-
res de 5 anos em uma area rural de
Huanuco, Peru

P
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Resumen

Introduccién. La enfermedad diarreica aguda sigue siendo uno
de los problemas de salud publica a nivel mundial que afecta
principalmente a paises subdesarrollados. Objetivo fue identifi-
car los determinantes de riesgo relacionados con esta dolencia
en nifos menores de 5 anos de la localidad de Huancapata,
Ambo, Huanuco, durante el 2019. Metodologia. Se realizé un
estudio observacional y transversal, con disefio correlacional.
La muestra fueron 101 madres de nifios menores de 5 afios,
seleccionadas probabilisticamente. Se aplicd una guia de entre-
vista de las caracteristicas generales, un cuestionario de deter-
minantes de riesgo y una ficha de valoracion clinica de la EDA.
El analisis inferencial se realizé con la prueba de chi cuadrado,
el odds ratio (OR) con sus intervalos de confianza al 95 % y con
un p < 0,05. Resultados. Se hallé que los determinantes habi-
tos de higiene: insumos inadecuados para el lavado de manos
[X2 =3,631; OR =2,2y p =0,046] y la falta de higiene de los ju-
guetes del nifio [X2 = 5,683; OR =3, 127 y p = 0,014] resultaron
ser estadisticamente significativos como determinantes relacio-
nados con la EDA. Discusion. Los insumos inadecuados para
el lavado de manos y la falta de lavado de los juguetes del nifio,
fueron los determinantes de riesgo relacionados con la EDA en
los nifios en estudio.

Palabras clave: Factores de riesgo, Enfermedad diarreica agu-
da, Nifos menores de 5 afnos.

Summary

Introduction. Acute diarrheal disease continues to be one of
the world’s health problems that mainly affects underdeveloped
countries. The objective is to identify the risk determinants rela-
ted to this ailment in children under 5 years of age in the town
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of Huancapata, Ambo, Huanuco, during 2019. Methodology. An observational and
cross-sectional study was carried out, with a correlational design. The sample con-
sisted of 101 mothers of children under 5 years of age, selected probabilistically. An
interview guide of the general characteristics, a questionnaire of risk determinants and
a clinical evaluation form of ADD were applied. The inferential analysis was performed
with the chi square test, the odds ratio (OR) with its 95% confidence intervals and with
a p <0.05. Results. It was found that the determining hygiene habits: inadequate su-
pplies for hand washing [X2 = 3,631; OR = 2.2 and p = 0.046] and the lack of hygiene
of the child’s toys [X2 = 5.683; OR = 3, 127 and p = 0.014] were found to be statistically
significant as determinants related to ADD. Discussion. Inadequate supplies for hand
washing and lack of washing of children’s toys were the risk determinants related to
ADD in the children in the study.

Keywords: Risk factors, Acute diarrheal disease, Children under 5 years old.
Resumo

Introducgédo: A doenca diarreica aguda continua sendo um dos problemas de saude
mundial que afeta, principalmente, os paises subdesenvolvidos. O objetivo € identi-
ficar os determinantes de risco relacionados com esta doenga em criangas menores
de 5 anos da localidade de Huancapata, Ambo, Huanuco, durante o ano de 2019.
Metodologia: Realizou-se um estudo observacional é transversal, com desenho co-
rrelacionar. A amostra foi de 101 maes de criangas menores de 5 anos, selecionadas
probabilisticamente. Foram aplicados uma guia de entrevista das caracteristicas ge-
rais, um questionario de determinantes de risco € uma ficha de avaliagao clinica da
DDA. A analise inferencial foi realizada com o teste de qui quadrado, o Odds Ratio (
OR) com seus intervalos de confianga de 95% e p < 0,05. Resultados: Constatou-se
que os habitos de higiene determinantes: insumos inadequados para a lavagem das
maos [X2=3,631; OR= 2,2 ep = 0,046] e a falta de higiene dos brinquedos da crianca
[ X2=5,683; OR= 3,127 ep = 0,014], foram considerados, estatisticamente, significa-
tivos como determinantes relacionados com a DDA. Discussao: Suprimentos inade-
quados para a lavagem das méos e a falta de lavagem dos brinquedos das criangas
foram os determinantes de risco relacionados com a DDA nas criangas em estudo.

Palavras-chave: Fatores de risco, Doenca diarreica aguda, Criangas menores de 5
anos

Introduccion

Tal como senalan Ponce et al. (1) y Povea et al. (2), la enfermedad diarreica aguda
(EDA), continua siendo uno mas de los problemas de salud publica a nivel mundial,
afectando principalmente a los paises subdesarrollados. Considerandose la poblacion
fundamentalmente vulnerable los infantes, sobre todo los lactantes, entre los cuales
se evidencia alta morbilidad y mortalidad. A pesar de que los programas de control de
la EDA han logrado disminuir el impacto de estas infecciones, dicha reduccién no ha
sido suficiente. Ademas, si este problema no se controla adecuadamente aumenta el
riesgo de presentar complicaciones que afectan la calidad de vida de los nifos (3).

Existen varios tipos clinicos de diarreas, se transmiten habitualmente por la via fe-
cal-oral. (4). Las medidas preventivas son ya conocidas; se evidencia tratamientos
especificos s basados en la rehidratacion; es necesario reconocer que la EDA, es
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multifactorial, ya que no todo depende del individuo, sino también del ambiente, de
las politicas publicas en salud (5), entre otros. Diversas evidencias cientificas descri-
ben a las determinantes de riesgo relacionados con la EDA como: higiene doméstica
deficiente, destete precoz, poco aseo personal, madre adolescente, baja escolaridad
materna, procesos infecciosos recurrentes, limitado acceso al servicio de salud (6,7),
la carencia de saneamiento basico, el hacinamiento, la inmunizacion incompleta, los
alimentos elaborados o almacenados en condiciones antihigiénicas (8), entre otros.
Del mismo modo, Alparo et al. (9) identificaron los siguientes factores de riesgo: edad
menor a 18 meses, desnutricion, uso de medicina natural, entre otros. La vacunacién
completa contra rotavirus es, no obstante, un factor protector frente a la diarrea con
deshidratacion.

Tal como explican Arévalo et al. (10), en los paises en vias de desarrollo reportan un
promedio de 3 episodios por nifio al afio en nifios menores de 5 afos; sin embargo,
algunas areas reportan 6 y 8 veces al afio por nifio. Segun la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) (11), la EDA es la segunda mayor causa de mortalidad de nifios
menores de 5 afos (525 000 nifios cada afo; concretamente, el 2017). A nivel mun-
dial se reportaron 1700 millones de casos de enfermedades diarreicas infantiles. En
Ecuador, por ejemplo, Sanchez (12) hallé una prevalencia general de EDA en el 2017
de un 24,8 %, con mayor proporcion en nifios del género masculino (55,2 %); también
hallaron determinantes familiares con mayor prevalencia de la EDA en familias media-
nas (56,19 %), monoparenterales (34,29 %) y funcionales (49,52 %).

A nivel del Peru, hasta la semana epidemioldgica 17 del 2020 se han notificado 297.
210 episodios de EDA 'y 51 muertes (13). A nivel del departamento de Huanuco, en la
semana epidemioldgica dos del 2019 se reportaron 1284 (2,73 %) con una incidencia
de 14,44 por 1000 habitantes (14). En la provincia de Ambo, localidad de Huancapata,
se pudo observar que las madres no practican el lavado de manos, consumen agua
sin hervir, existe hacinamiento y convivencia con los animales, entre otras determinan-
tes de riesgo.

Este estudio se justifica porque la EDA aun sigue siendo un problema de salud publica
persistente que repercute de manera negativa en el crecimiento y desarrollo saludable
de los niflos como poblacién vulnerable (15); por ello, es necesario identificar precoz-
mente las determinantes de riesgo de la EDA (16).

Por tal motivo, este estudio tuvo como objetivo de identificar los determinantes de
riesgo relacionados con la EDA en nifilos menores de 5 afios de la localidad de Huan-
capata, provincia de Ambo, departamento de Huanuco, Peru durante el 2019.

Metodologia

Se realiz6 un estudio transversal y observacional de disefio fue correlacional. Este se
llevo a cabo en el afio 2019, en la Localidad de Huancapata, ubicado en la provincia
de Ambo, situado en el sur del departamento de Huanuco, en el centro-norte del Peru.

La poblacion fueron 137 madres con niflos menores de 5 afios. La muestra probabi-
listica, seleccionada fueron 101 nifios con sus respectivas madres. Se incluyeron a
nifos cuyas madres aceptaron firmar el consentimiento informado y nifos con diag-
nostico medico de la EDA durante los tres ultimos meses.

Los instrumentos de recoleccién de datos fueron una guia de entrevista de las ca-
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racteristicas generales de la muestra en estudio, en la cual fueron consideradas las
caracteristicas demograficas. También se conté con una ficha de valoracion de las
caracteristicas clinicas de la EDA y un cuestionario de determinantes de riesgo, de
acuerdo a seis dimensiones: cognoscitivas, culturales, sociales, habitos de higiene,
saneamiento basico y bioldgicas. Este cuestionario fue validado mediante el criterio
de 5 expertos y dos jueces. Asimismo, se realiz6é una prueba piloto a 15 madres de los
ninos menores de 5 afnos de edad, ajenos a la muestra en estudio, pero con caracte-
risticas similares. Luego se procedio a determinar el analisis de confiabilidad a través
del método KR 20 de Richardson para el cuestionario de las determinantes, donde se
obtuvo un valor de 0, 71 para el cuestionario de determinantes.

Previo a la recoleccion de datos, se solicitaron los permisos necesarios a la institucion
ambito del estudio; ademas, se realiz6 una capacitacion a los encuestadores para
aplicar los instrumentos de medicion, luego del cual se procedié a hacer las visitas
domiciliarias para la aplicacion de los instrumentos de recoleccién de datos, con el
apoyo del personal de salud.

En el andlisis descriptivo se usaron frecuencias absolutas y relativas. Se realizé un
analisis bivariado a través de la prueba no paramétrica de chi cuadrado y se calculd
el odds ratio (OR) con sus intervalos de confianza al 95 %; también se considerd un
p < 0,05 como significativo.

Se respetaron los principios éticos de la Declaracion de Helsinski. Previa a la aplica-
cion de los instrumentos de medicidén se considerd la aceptacion del consentimiento
informado en fisico, firmado por cada responsable del nifio.

Resultados

Al analizar las caracteristicas demograficas de los nifos menores de 5 afnos en estu-
dio, respecto al grupo de edad, alrededor de la tercera parte tuvo [37,6 % (38)] de 13
a 24 meses. En cuanto al género, un 55,4 % eran mujeres. Respecto a las caracte-
risticas demograficas de las madres de los nifios en estudio, el 83,2 % de ellas eran
adultas jovenes entre 20 y 39 anos. El 88,1 % procedian de la zona rural y un 50,5 %
radicaban en la zona del estudio por mas de 3 afos (ver tabla 1).

Tabla 1. Caracteristicas demograficas de los nifios menores de 5 afios. Localidad de
Huancapata Ambo — Huanuco 2019

Caracteristicas demograficas del niio :;101%—
Grupo de edad en meses
De 1 a 12 meses 14 13,9
De 13 a 24 meses 38 37,6
De 25 a 36 meses 25 24,8
De 37 a 48 meses 21 20,8
De 49 a 60 meses 3 3,0
Género
Masculino 45 44,6
Femenino 56 55,4
Caracteristicas demograficas de la madre A
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Grupo de edad en anos

Adolescente (18-19 afios) 7 6,9

Adulta joven (20-39 afios) 84 83,2

Adulta media (40-49 afios) 10 9,9
Zona de procedencia

Rural 89 88,1

Urbana 11 10,9

Urbano marginal 1 1,0

Tiempo de permanencia en la zona de estudio

6 meses 16 15,8
1 afio 15 14,9
2 afos 19 18,8
Mas de 3 afios 51 50,5

En relacién con las caracteristicas clinicas de la EDA, se hallé que un 36,6 % (37) de
los nifios si se encontraban enfermos de EDA al momento del estudio. Respecto al
numero de episodios de la EDA en los ultimos tres meses, se evidencié que un 61,4 %
solo tuvo un episodio; en cuanto al numero de deposiciones al dia en un 43,6 % eran
de tres veces; en un 37,6 % las caracteristicas de las deposiciones fueron liquidas
acuosas, frecuentes y abundantes; finalmente, el 24,8 % de la muestra tuvo deshidra-
tacion (ver tabla 2).

Tabla 2. Descripcion de las caracteristicas clinicas de la Enfermedad Diarreica Aguda en
nifos menores de 5 afios. Localidad de Huancapata, Ambo—Huanuco 2019

Caracteristicas clinicas de la EDA —: = 10:/
(1]
Presencia de la EDA en los ultimos tres meses
Si 37 36,6
No 64 63,4
Numero de episodios en los ultimos tres meses
Una vez al mes 62 61,4
Dos veces al mes 36 35,6
Tres veces al mes 3 3,0
Numero de deposiciones al dia
1 a2 veces al dia 38 37,6
3 veces al dia 44 43,6
Mas de 3 veces al dia 19 18,8

Caracteristicas de las deposiciones
Deposiciones liquidas acuosas frecuentes y abundantes 38 37,6

Deposiciones sin sangre ni pus 15 14,9
Deposiciones con sangre 15 14,9
Otros 14 13,9
Signos y sintomas
Boca, lengua, labios, piel seca y ojos hundidos 24 23,8
Determinantes de riesgo relacionados con la enfermedad diarreica aguda en nifios | 37
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Deshidratacion 25 2438
Mas de 3 deposiciones al dia con sangre, moco y pus 12 11,9
Pérdida de apetito 6 59
Malestar general 3 3,0
Fiebre y vomitos 23 22,8
Otros 4 4,0

Al comparar los determinantes (cognoscitivas, culturales, sociales, saneamiento ba-
sico y bioldgicas) relacionados a la EDA en nifios menores de 5 afos, ninguna de
ellas resultaron ser significativas; a diferencia de los determinantes en los habitos de
higiene, en los cuales se hall6é que los insumos inadecuados para el lavado de ma-
nos [X2=3,631; OR=2,2yp =0, 046] y la falta de higiene de los juguetes del nifio
[X? =5, 683; OR = 3, 127 y p = 0, 014] resultaron ser estadisticamente significativas
como determinantes relacionados a la EDA (ver tabla 3).

Tabla 3. Determinantes relacionados a la Enfermedad Diarreica Aguda en nifios
menores de 5 anos. Localidad de Huancapata, Ambo — Huanuco 2019

n =101
Determinantes cognoscitivas

X2 OR IC p-valor
Desconoce el concepto de la EDA 0,321 0,565 (0,08 -4,19) 0,467
Desconoce los factores de riesgo 0,321 0,565 (0,08 - 4,19) 0,467
Desconoce las consecuencias 0,006 1,047 (0,32 - 3,40) 0,595
Desconoce las medidas de prevencion 0,015 1,161 (0,10 - 13,26) 0,698
Determinantes culturales

X2 OR IC p-valor
Incumplimiento de la lactancia mater- 0,916 1,488 (0,66 - 3,36) 0,227
na exclusiva
Lactancia materna mixta 2,846 0,399 (0,13-1,19) 0,072
Inicio inadecuado de la alimentacion 0,081 1,140 (0,46 - 2,81) 0,481
complementaria
Determinantes biolégicos

)& OR IC p-valor
Vacunacién incompleta 0,260 0,699 (0,18 - 2,79) 0,431
Presencia de parasitosis 2,400 0,514 (0,22 - 1,20) 0,092
Dosis incompleta de la vacuna Rota- 2,447 2,526 (0,77 - 8,29) 0,094
virus
Determinantes habitos de higiene

)& OR IC p-valor
Insumos inadecuados para el lavado 3,631 2,244 (0,97 - 5,19) 0,046
de manos
Falta de higiene de las ufas 1,890 1,847 (0,77 - 4,46) 0,123
Falta de higiene de los juguetes del 5,684 3,127 (1,20 - 8,17) 0,014
nifio
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Consumo de frutas sin previa desinfec- 0,262 1,250 (0,53 - 2,94) 0,385
ciéon
Camina descalzo 0,794 0,691 (0,31 - 1,56) 0,247
Determinantes saneamiento basico

X2 OR IC p-valor
Ausencia de agua potable 0,103 0,866 (0,36 - 2,08) 0,464
Almacenamiento de agua en recipien- 0,312 0,565 (0,08 - 4,19) 0,467
tes sin tapa
Consumo de agua sin hervir 0,000 1,013 (0,28 - 3,72) 0,630
Ausencia de desagiie 1,113 0,614 (0,25 -1,53) 0,204
Falta de disposicion de la basura en el 0,040 0,916 (0,39 -2,17) 0,510
carro recolector
Determinantes sociales

)& OR IC p-valor
Vivienda con menos de tres habitacio- 1,323 2,500 (0,50 - 12,46) 0,214
nes
Hacinamiento (mas de dos personas 1,850 1,867 (0,76 - 4,62) 0,127
duermen en una cama)
Crianza de animales domésticos den- 0,210 1,392 (0,34-5,74) 0,466
tro de la casa
Ingreso econémico menor al sueldo 0,210 0,718 (0,17 - 2,97) 0,466
basico

Discusion

En el estudio se hallé6 que solo los habitos de higiene fueron los determinantes de
riesgo relacionados con la EDA en nifios menores de 5 afios. En un primer momento
se hallé que los insumos inadecuados para el lavado de manos son las determinantes
de riesgo relacionadas con la EDA.

Estos resultados se respaldan en las teorias del modelo del autocuidado de Orem, en
las cuales se explica que la enfermeria ayuda al individuo a desarrollar acciones de
autocuidado para conservar la salud y la vida, recuperarse de la enfermedad o afron-
tar las consecuencias de dicha enfermedad (17); a su vez, el entorno es entendido en
este modelo como todos aquellos factores fisicos, quimicos, biologicos y sociales, ya
sean estos familiares o comunitarios, que influyen en la salud del individuo.

Del mismo modo, la teoria del entorno de Nightingale explica que las condiciones e
influencias externas afectan a la vida (18). Ademas, el modelo de creencias de salud,
de Rosenstock (19), describe que los comportamientos preventivos en salud, estan
influenciados por las percepciones individuales, los factores modificantes (amenazas
percibidas) y la probabilidad de accién. También, la teoria cognoscitiva social de Ban-
dura, explica que las personas aprenden no solamente de su propia experiencia, sino
ademas observando las acciones de otros, y los resultados de dichas acciones pro-
porcionaran mejoras para toda la poblacion (20). Estos aspectos hacen referencia a
que la salud del individuo esta influencia por diversas determinantes, lo que implica
desarrollar un comportamiento saludable o no saludable, lo cual depende de cada
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individuo y de los diversos determinantes, estos se constituyen como factores predis-
ponentes, precipitantes y perpetuadores del proceso salud-enfermedad.

Entre los estudios que respaldan nuestros resultados se encuentra el estudio de Al-
das (21), quien hallé que los padres y cuidadores no aplican las medidas higiénicas,
tanto en la manipulacion de alimentos, lavado de manos y esterilizacion del biberon.
En tanto, Rodriguez et al. (22) explican que las medidas de prevencion y control epi-
demiolégico mas importantes son los habitos adecuados de higiene, como el lavado
de manos con agua y jabon; ademas, es una forma muy economica. Al respecto, el
Ministerio de Salud (MINSA) indica que el lavado de manos con agua y jabén puede
eliminar hasta un 80 % de los microbios causantes de enfermedades y permite la re-
mocion mecanica de la suciedad.

Dominguez y Bravo (23) también hallaron que los factores asociados a la EDA fue
la deficiencia en el lavado de manos. Al respecto, La cruz et al. (24) sefalan que el
saneamiento y la promocién de la higiene con participacién de la comunidad pueden
disminuyen la incidencia de la EDA.

En un segundo momento, se hallé que la falta de higiene de los juguetes del nifio es
un determinante de riesgo relacionado con la EDA. Este resultado se aproxima al
estudio de Myers (25), quien reportd que la transmisidén del virus puede ser a traves
de manos o juguetes contaminados. Segun Hernan (26), el 72,6 % de madres que no
lavan los juguetes del nifio reportaron mas episodios de la EDA. Asimismo, Granera
(27) manifiesta que la mayoria de los pacientes que ingresaron a hospitalizacion in-
dicaron que no realizaban el lavado de juguetes porque no les da mucho tiempo. Los
juguetes son la mayoria de plastico y que muchas veces los nifios estan acostumbra-
dos a llevarlos a la boca.

En tanto Lama y Castro (28) refieren que la higiene de juguetes debe ser diario, ya
que estos son transmisores de la EDA; usualmente los nifios se encuentran en perma-
nente contacto con los juguetes y estos son llevados a la boca frecuentemente. Por su
parte, Ochoa (29) explica que las materias fecales de los nifios y los pafales sucios
entran en contacto con los juguetes, convirtiéendose en un potencial de riesgo.

Los insumos inadecuados para el lavado de manos y la falta de higiene de los jugue-
tes del niflo son los determinantes de riesgo relacionados con la EDA en los nifios en
estudio. Frente a los hallazgos del estudio, es necesario continuar fortaleciendo las
acciones de promocion de la salud y prevencion de las enfermedades dirigidas a los
determinantes habitos de higiene y al tratamiento oportuno de aquellos, a fin de evitar
mayores complicaciones. Ademas, se requiere una mayor eficiencia en las politicas
publicas de salud, con enfoque de interculturalidad, para promover la prevencién de la
EDA en niflos menores de cinco anos. Asimismo, debe considerarse la necesidad de
ajustar las estrategias de educacioén para la salud a los conceptos culturales, sociales
y educativos de la poblacién, de forma que se favorezcan las practicas preventivas.
Adicionalmente, se debe estimular el desarrollo de una cultura de salud que sea en-
tendida como un derecho y un deber. En esa cultura, la familia debe ser responsable,
individual y colectivamente, de la salud de los nifnos.

También, se recomienda realizar campafas integrales, articuladas bajo el enfoque de
familias y viviendas saludables, que repercutan en el crecimiento y desarrollo saluda-
ble del nifio.
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Los resultados del estudio no son extrapolables a otra realidad, solo son validos para
el contexto del estudio.
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Resumen

Introduccién: La parasitosis intestinal constituye una de las in-
fecciones mas comunes a nivel mundial, de mayor prevalencia
en paises poco desarrollados. El objetivo es comparar la pre-
valencia de enteroparasitos en nifios de Huaricana y Viacha de
La Paz, Bolivia. Metodologia: Se colectaron muestras de he-
ces de nifios de 4 -11 afos de los colegios de Huaricana (H)
y Viacha (V). Para determinar la presencia de enteroparasitos,
se utilizo la técnica modificada de concentracion de Willis y Rit-
chie. Resultados: La prevalencia de enteroparasitos fue de
mas del 80 % para Hy 44 % para V. Las especies de helmintos
que fueron encontrados son: Hymenolepis nana (H: 20 %, V:
0 %), Ascaris lumbricoides (H: 4 %, V: 4 %), Enterobius vermi-
cularis (H: 5 %, V: 0 %), Taenia spp. (H: 4 %, V: 0 %), Diphyli-
dium spp. (H:4 %, V:0 %), y entre los protozoos se encontraron
Giardia lamblia (H:18 %, V:4 %), Blastocystis hominis (H:22 %,
V:6 %), Entamoeba coli (H:51 %, V:28 %), Chilomastix mensni-
li (H:12 %, V:2 %), Endolimax nana (H:0 %, V:6 %) y lodamoe-
ba butschili (H: 14 %, V: 2 %). Los enteroparasitos patdgenos
predominantes en Huaricana fueron Hymenolepis nana 20 % y
Giardia lamblia 18 %; y en Viacha 4 % se encontraron Ascaris
lumbricoides y Giardia lamblia. Los nifios de Huaricana estaban
poliparasitados en 20 %, y biparasitados en 25 %, y los nifios de
Viacha estaban biparasitados en 19 %. Conclusion: Los nifios
con mayor prevalencia de enteroparasitos pertenecen a Huari-
cana. Las especies patdégenas de enteroparasitos prevalentes
en nifos de Huaricana fue Hymenolepis nana, Giardia lamblia y
de Viacha fue Ascaris lumbricoides y Giardia lamblia. Los nifios
de Huaricana estaban poliparasitados y los de Viacha estaban
biparasitados.

Palabras Clave: Parasitosis Intestinales, Estudiantes, Preva-
lencia.
Summary

Introduction: Intestinal parasitosis is one of the most common
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infections worldwide, with the highest prevalence in less developed countries. The ob-
jective is to compare the prevalence of enteroparasites in children from Huaricana and
Viacha de La Paz, Bolivia. Methodology: Stool samples were collected from children
aged 4-11 years from the schools of Huaricana (H) and Viacha (V). To determine the
presence of enteroparasites, the modified Willis and Ritchie concentration technique
was used. Results: The prevalence of enteroparasites was more than 80% for H and
44% for V. The helminth species that were found are: Hymenolepis nana (H: 20%, V:
0%), Ascaris lumbricoides (H: 4%, V: 4%), Enterobius vermicularis (H: 5%, V: 0%),
Taenia spp. (H: 4%, V: 0%), Diphylidium spp. (H: 4%, V: 0%), and among the protozoa
were Giardia lamblia (H: 18%, V: 4%), Blastocystis hominis (H: 22%, V: 6%), Entamoe-
ba coli (H: 51%, V: 28%), Chilomastix mensnili (H: 12%, V: 2%), Endolimax nana (H:
0%, V: 6%) and lodamoeba butschili (H: 14%, V: 2%). The predominant pathogenic en-
teroparasites in Huaricana were Hymenolepis nana 20% and Giardia lamblia 18%; and
4% of Viacha found Ascaris lumbricoides and Giardia lamblia. The Huaricana children
were polyparasitized in 20%, and biparasitized in 25%, and the Viacha children were
biparasitized in 19%. Conclusion: The children with the highest prevalence of ente-
roparasites belong to Huaricana. The pathogenic species of enteroparasites prevalent
in children from Huaricana was Hymenolepis nana, Giardia lamblia and from Viacha it
was Ascaris lumbricoides and Giardia lamblia. The children of Huaricana were polypa-
rasitized and those of Viacha were biparasitized.

Keywords: Intestinal Diseases Parasitic, Students, Prevalence.

Resumo

Introdugédo: A parasitose intestinal € uma das infecgdes mais comuns em todo o
mundo, com maior prevaléncia em paises menos desenvolvidos. O objetivo é com-
parar a prevaléncia de enteroparasitas em criangcas de Huaricana e Viacha de La
Paz, Bolivia. Metodologia: Amostras de fezes foram coletadas de criancas de 4 a
11 anos das escolas de Huaricana (H) e Viacha (V). Para determinar a presencga de
enteroparasitas, foi utilizada a técnica de concentracao modificada de Willis e Ritchie.
Resultados: A prevaléncia de enteroparasitas foi superior a 80% para H e 44% para
V. As espécies de helmintos encontradas sao: Hymenolepis nana (H: 20%, V: 0%),
Ascaris lumbricoides (H: 4%, V: 4%), Enterobius vermicularis (H: 5%, V: 0%), Taenia
spp. (H: 4%, V: 0%), Diphylidium spp. (H: 4%, V: 0%), e entre os protozoarios estavam
Giardia lamblia (H: 18%, V: 4%), Blastocystis hominis (H: 22%, V: 6%), Entamoeba coli
(H: 51%, V: 28%), Chilomastix mensnili (H: 12%, V: 2%), Endolimax nana (H: 0%, V:
6%) e lodamoeba butschili (H: 14%, V: 2%). Os enteroparasitas patogénicos predomi-
nantes em Huaricana foram Hymenolepis nana 20% e Giardia lamblia 18%; e 4% da
Viacha encontrou Ascaris lumbricoides e Giardia lamblia. As criangas Huaricana eram
poliparasitarias em 20%, e biparasitadas em 25%, e as criangas Viacha eram bipara-
sitadas em 19%. Conclusao: As criangas com maior prevaléncia de enteroparasitas
pertencem a Huaricana. As espécies patogénicas de enteroparasitas prevalentes em
criancas de Huaricana foram Hymenolepis nana, Giardia lamblia e de Viacha foram
Ascaris lumbricoides e Giardia lamblia. Os filhos de Huaricana foram poliparasitados
e os de Viacha foram biparasitados.

Palavras chaves: Enteropatias Parasitarias, Estudantes, Prevaléncia.
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Introduccion

Hoy en dia las enfermedades parasitarias constituyen un problema de Salud Publica,
por su elevada frecuencia en paises en vias de desarrollo, y su incidencia en paises
desarrollados, se debe a la migracién de individuos provenientes de zonas del tercer
mundo y por su alta morbilidad (1).

La Organizacion Mundial de la Salud estima que mas de 2 billones de personas en el
mundo viven con enfermedades debido a los parasitos intestinales especialmente en
paises en vias de desarrollo siendo la mayoria nifios (2).

La OPS/OMS calcula que una de cada tres personas esta infectada por geohelmintos
y cerca 46 millones de nifios entre 1y 14 afios estan en riesgo de infectarse por estos
parasitos, aproximadamente 28 % en edad preescolar y 72 % en escolares. Por falta
de saneamiento basico y acceso de agua potable, son las infecciones mas comunes a
nivel mundial y afectan a las poblaciones pobres y vulnerables, mujeres e infantes (3).

Estas afecciones son conocidas como enfermedades desatendidas, por la poca im-
portancia que dan los gobiernos y por ser consideradas de baja prioridad de salud pu-
blica internacional (4). Las elevadas tasas de infestacion por parasitos intestinales en
paises latinoamericanos son un reflejo de la situacion en la que viven sus habitantes,
en ocasiones persistentemente expuestos a un entorno contaminado con microorga-
nismos patégenos, ademas de las deficiencias en los habitos de higiene (5).

Frecuentemente, la elevada prevalencia de enteroparasitosis, esta relacionada con
la contaminacién fecal del agua de consumo y suelo, o de los alimentos afadidos los
deficientes condiciones sanitarias, de educacion, higiene y socioculturales (6,7)Argen-
tina were analysed. Coproparasitological screenings were performed in children up to
14 years old from a marginal zone (100.

La informacidn sobre incidencia y prevalencia de enteroparasitos en Bolivia, es insu-
ficiente y con deficiencias técnicas en su procesamiento en las fases: pre-analitica,
analitica y post-analitica, de trabajos de investigacion, que no siempre aplican las re-
glas de estudio, procedimientos de laboratorio inadecuados, y tampoco proporcionan
datos epidemioldgicos confiables (8).

Por tanto, nuestro objetivo fue comparar la prevalencia de enteroparasitosis en nifios
de 2 colegios de diferentes zonas, “El Rosario” de Huaricana y “Gualberto Villarroel”
de Viacha, de La Paz - Bolivia.

Metodologia

Mecapaca es un municipio de Bolivia, ubicado en la provincia Murillo del departamen-
to de La Paz. Se encuentra a 28 km de la ciudad, y se localiza a 2.850 metros sobre
el nivel del mar. Segun el censo nacional de 2012, tiene una poblacion de 16.456 ha-
bitantes mayores de 18 afos (9).

Mecapaca es la segunda seccion municipal de la provincia Murillo. Al norte limita con
el municipio de La Paz, al este con el de Palca al sur con las provincias Aroma y
Loayza, al oeste con Achocalla. Su topografia es montafiosa, con quebradas pronun-
ciadas que se precipitan sobre el rio de La Paz, lo cual atraviesa todo su territorio. El
clima mantiene diferencias estacionales marcadas, con una temperatura promedio
de 18° C. Mas del 40 % de los hogares dispone de energia eléctrica. Los servicios de
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salud son muy precarios con siete centros de atencion primaria (10). Parte de la pobla-
cion de Huaricana reciben agua de lluvia o acequia, y el desague de servicio sanitario
tiene pozo ciego y en la quebrada (9).

Villa de Viacha o Viacha es un municipio de Bolivia, ademas de ser la capital de la
provincia de Ingavi ubicada en el departamento de La Paz. Su poblacién es de 80 724
habitantes. Esta a 22 km de la ciudad de La Paz. Se encuentra en el Altiplano bolivia-
no y posee un clima frio y seco la mayor parte del afio con una estacion lluviosa entre
diciembre y febrero. La mayoria cuenta con agua de caferia de red, y el desague de
servicio sanitario tiene alcantarillado y pozo ciego (9).

La poblacion de estudio fueron nifios de 5-12 afnos de edad, de 2 colegios “El Rosa-
rio” de Huaricana (H) n = 74 y “Gualberto Villarroel” de Viacha (V) n = 47, ambos del
departamento de La Paz.

Se recolectaron muestras de heces en frascos plasticos desechables con tapa rosca
(tres por estudiante), en la respectiva institucion. A cada participante se le prescribid
un analisis coproparasitologico seriado emitido espontaneamente. Estas se procesa-
ron mediante la técnica directa y la de concentracion modificada Ritchie (1).

Después de observar al microscopio por la técnica directa, se anadioé formol al 5 %
para conservar la muestra. Luego se procedié con la de concentracion modificada
Ritchie en el laboratorio 16 de julio de la ciudad de La Paz, agregando solucion salina,
se filtré por una capa doble de gasa, y se centrifugé a 1000 gravedades durante 3
minutos.

Tanto con la técnica directa y la de concentracion modificada se observaron al mi-
croscopio (Olympus) trofozoitos y quistes de protozoos, asi como de huevos y larvas
de helmintos, con aumentos de 10X, y 40X, con una gota de lugol y otra de solucion
salina, con 2 observadores diferentes para cada estudio.

Previo a la recoleccion de las muestras, se realizé un plan de accion que incluy6 acti-
vidades de promocion y prevencion sobre parasitosis intestinales. Todos los adultos y
los responsables de los menores participantes firmaron una declaracion de “Consen-
timiento Informado”, en el que quedo escrito el deseo de colaborar voluntariamente.
Este protocolo fue aprobado por el comité nacional de ética de investigacion cientifica
de la Universidad Mayor de San Andrés de la ciudad de La Paz - Bolivia.

Se calcularon las frecuencias totales de prevalencia de parasitosis, y tipo de parasitos,
para el ensayo se utilizaron las pruebas de chi-cuadrado. Los analisis estadisticos se
realizaron con el programa informatico GraphPad Prism version 4.1. Se consideraron
valores significativos con una significacién de P<0,05.

Resultados

La poblacion de estudio fueron nifios de 5 a 12 afnos de edad, de 2 colegios “El Ro-
sario” de Huaricana (H) n=74 y “Gualberto Villarroel” de Viacha (V) n=47, ambos del
departamento de La Paz.

Nuestros resultados reportan diferencias estadisticamente significativas de la preva-
lencia de enteroparasitosis en los nifios de ambos colegios: en el Rosario de Hua-
ricana de 74 estudiantes 64 estaban parasitados haciendo un 86 % y en Gualberto
Villarroel de Viacha de 47 infantes 21 con un 44 % para V, (Chi-square; P=0,0001).
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Los nifios de Huaricana y Viacha estaban poliparasitados, biparasitados y monopara-
sitados como muestra la Tabla 1 (Chi-square; P=0,04).

Tabla 1. Prevalencia (%) de nifios de los Colegios “El Rosario” de Huaricana y el Colegio “Gualberto
Villarroel” de Viacha, mono, bi y poliparasitados; chi-cuadrado P=0,04 *.

Colegio “El Rosario” Colegio “Gualberto
Numero de parasitos Huaricana % Villarroel” Viacha %
Monoparasitados 36 55 17 81
Biparasitados 16 25 4 19
Poliparasitados 13 20 O 0
Total 65 100 21 100

De acuerdo al analisis estadistico chi-cuadrado de los tipos de parasitos, se en-
contraron estadisticamente diferencias entre las poblaciones estudiadas (Chi-squa-
re; P=0,0001), se hallaron helmintos, tales como Ascaris lumbricoides, también se
encontré Dipylidium sp., Hymenolepis nana, Taenia spp., Enterobius vermicularis,
y entre los protozoos se encontraron Giardia lamblia, Entamoeba coli, lodamoe-
ba butschlii, Blastocystis hominis y Chilomastix mesnili, como muestra la Figura 1

Figura 1. Prevalencia por tipo de protozoos y helmintos (%) en el Colegio “El Rosario” de Huaricana y
en el colegio “Gualberto Villarroel” de Viacha. La Paz-Bolivia; Chi-square; P=0,0001.
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Los enteroparasitos patdgenos helmintos y protozoos que predominaron en los nifios
de Huaricana fueron Hymenolepis nana con 20 % y Giardia lamblia con 18 %; y en los
nifios de Viacha con un 4 % se encontraron Ascaris lumbricoides y Giardia lamblia.

En las dos poblaciones de nifios encontramos mayor cantidad de protozoos con 75 %
para los nifios del Colegio de Huaricana y 92 % para los nifios del Colegio Viacha
(Tabla 2).

Tabla 2. Prevalencia porcentaje de helmintos y protozoos en nifios del Colegio “El Rosario” de Huari-
cana y en el colegio “Gualberto Villarroel” de Viacha. La Paz-Bolivia; chi-cuadrado P=0,0001

Enteroparasito  Colegio “El Rosario” % Colegio “Gualberto %
Huaricana Villarroel” Viacha

Helmintos 28 25 2 8

Protozoos 86 75 23 92

Total 114 100 25 100
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Discusion

En el presente estudio, se puede observar de manera evidente que la tasa de pre-
valencia de enteroparasitosis en nifios en edad escolar es mas alta en el colegio de
Huaricana que en el de Viacha. Probablemente sea porque en este ultimo la mayor

parte de su poblacion recibe agua de caieria de red, y el desague de servicio sanitario
tiene alcantarillado y pozo ciego (9).

En cambio, parte de la poblacion de Huaricana reciben agua de lluvia o acequia, y el
desague de servicio sanitario tiene pozo ciego y en la quebrada (10).

La elevada tasa de enteroparasitosis mas del 80 % en Huaricana es similar a otras
provincias de Bolivia y también de paises latinoamericanos y otros, donde se han en-
contrado todavia alta prevalencia de parasitosis intestinales. Asi en rio Abajo, La Paz
(71 %), Quillacollo, Cochabamba (97,22 %), Ixiamas (90 %) (13), Orinoco, Venezuela
85.59 %, estado de Mato Grosso do Sul, Brasil (76,9 %), North Sumatra, Indonesia
(57,24 %) (11-15).

En este estudio el 20 % de los infantes del Colegio de Huaricana estaban poliparasi-
tados, observandose en algunos mas de dos especies de parasitos, al contrario, en el
de Viacha no se observaron nifos con esta infeccion multiparasitaria, el 19 % estaba
biparasitados.

El hallazgo de Huaricana difiere a los resultados preliminares obtenidos por Aguilar
que indican un 67 % de poliparasitismo en el sector de Yupampa lugar cercano, per-
teneciente al mismo municipio. Hecho que podria deberse al tiempo transcurrido mas
de 10 afos, desde el estudio hasta la fecha, donde las postas se han convertido en
centros de salud de atencion primaria, y han aumentado las desparasitaciones masi-
vas en los nifnos.

Similares resultados de poliparasitismo fueron reportados por Cando-Brito en una po-
blacién infantil del distrito Riobamba, Chambo de Ecuador con un 17 %. Superiores se
reportan en Quillacollo, Cochabamba, Bolivia y Unién Juarez, Chiapas, México donde
fue de 61,11 % y 28 %, respectivamente (16,17).

Huaricana area rural de La Paz, Boliva, es un lugar con un clima templado, humedo
apto para la sobrevivencia de ratas; donde las malas condiciones higiénicas, la falta
de agua potable y alcantarillado, se hacen propicias para la transmisiéon de H. nana a
los humanos. Aunque este colegio tiene inodoros y pilas para lavarse las manos, no
hay suficiente liquido elemento para su uso, por tanto; los nifios estan expuestos a
esta parasitosis.

Nuestros datos de Huaricana muestran predominancia de Hymenolepis nana, el ha-
llazgo coincide con resultados preliminares de Aguilar, donde se encuentra la parasi-
tosis en mayor cantidad con respecto a los helmintos, en Yupampa, rio abajo cerca de
esta poblacion.

Es asi que, en Cochabamba, Bolivia, de clima similar a Huaricana, también encontra-
ron a Hymenolepis nana como el helminto mas frecuente (18). Igualmente, en otros
paises, se determind una mayor infeccion por este parasito en una comunidad indige-
na del estado Bolivar, Venezuela (19), y en el Sur de Espafia (20).

Los datos de Viacha muestran que el helminto con mayor frecuencia fue A. lumbricoi-
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des, dato que coincide con Peréz G. en Santiago de Cuba, donde uno de los helmintos
constante fue este parasito. Un estudio en Puno, lugar de similares caracteristicas
climaticas que esta localidad, indica todo lo contrario (21).

Los protozoarios tienen un comportamiento peculiar porque su prevalencia mayor o
menor es dependiente de factores condicionantes de estas infecciones (higiene per-
sonal precaria, carencia de servicios basicos, pobreza, entre otros aspectos) (8), (26).
Nuestros resultados muestran elevada frecuencia de protozoos con relacién a helmin-
tos, en ambos colegios, asi como reporta Cando Brito (16,22).

El tipo de protozoo con mayor frecuencia en los nifios de ambos colegios fue Entoa-
meba coli, seguido de Blastocystis hominis. Asi reportan en Ecuador las mismas ca-
racteristicas encontradas. Este parasito es considerada no patégeno, relacionada con
la obesidad en infantes portadores como indica Zavala (23).

El protozoo B. hominis causa eliminacion de sangre por heces fecales, lo cual podria
ocasionar anemia como indica Javaherizadeh (24). Es asi que en nuestro estudio el
predominio de esta parasitosis en Huaricana probablemente sea consecuencia del in-
adecuado saneamiento y abastecimiento de agua (26), aunque se menciond anterior-
mente el Colegio tiene inodoros y pilas para lavarse las manos, pero no hay suficiente
liquido elemento para su uso.

Nuestros datos muestran alta frecuencia de Giardia lamblia en ninos de Huaricana,
probablemente este protozoo sea la causa de diarreas en esta poblacion, asi como
menciona Diaz G. que la diarrea y parasitosis es una de las afecciones que aquejan a
infantes de Mecapaca, distrito al que pertenece.

En conclusién, los resultados evidencian que los nifios con mayor prevalencia de en-
teroparasitos pertenecen a la zona de Huaricana. La especie de parasito patdégeno
encontrada fue; Hymenolepis nana y Giardia lamblia, de Viacha fue Ascaris lumbricoi-
des, y el mismo protozoario.

Los nifios de la zona Huaricana estaban poliparasitados a diferencia de Viacha se
encontraban biparasitados.
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Remedios ancestrales como alternativa de
tratamiento para infecciones respiratorias
en tiempos de pandemia

Maria Lorena Orellana Aguilar’
Ana Maria Mamani Rosas?

Resumen

Introduccion: Las plantas medicinales fueron utilizadas con fi-
nes terapéuticos desde hace mas de dos milenios antes de Cris-
to y actualmente se enfrentan a una pandemia y ha resurgido el
interés por su uso principalmente para los sintomas respirato-
rios. El objetivo es determinar que remedios ancestrales fueron
utilizados en tiempos de pandemia en la region metropolitana
de Cochabamba. Metodologia: El estudio es descriptivo, trans-
versal y prospectivo, participaron 1520 sujetos de informacion a
partir de 20 afos. Resultados: Los remedios ancestrales fueron
utilizados por el 53 % de los sujetos, mientras que el 22 % opto
por farmacos, en cambio el 8% prefiri6 remedios medicinales
y farmacos y el 17% indica ninguno. Los remedios son: Euca-
lipto 63 %, miel 50 %, Limén 48 %, Jengibre 42 %, Manzanilla
37 %, Ajo 30 %, Wira Wira 29 %, Cebolla 20 %, hierba luisa 9 %
y otros 32 %; la manifestacion mas frecuente para el uso fue
la tos 44 %. La informacién la adquirieron en la familia 38 %,
21% internet, 8 % vecinos, 9 % medios de comunicaciony 25 %
otros. Referente a la mejora de las manifestaciones el 52 %
indica haber tenido buenos resultados, 19 % excelente, 13 %
regular, 2 % mala y 15 % reporta ninguno. Discusién: En la pri-
mera y segunda ola, se ha observado que los remedios natura-
les adquirieron mayor trascendencia, los centros comerciales y
mercados brindan estos productos, por lo que el efecto curativo
es notable. Por lo tanto, es necesario promover el desarrollo y
fortalecimiento de politicas, programas, planes de proteccion,
uso racional de la biodiversidad y la promocion de la medicina
ancestral en Bolivia.

Palabras Claves: Plantas Medicinales, Usos Terapéuticos,
Infecciones del Sistema Respiratorio.
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es since more than two millennials ago before Christ. Actually they face to pandemic
and interest has resurfaced for the use of these medicinal plants, mainly for respiratory
symptoms. The objective is to determinate which ancestral remedies were used in
pandemic times in the metropolitan region of Cochabamba. Methodology: the study
process is descriptive, transversal and prospective. 1520 subjects of information par-
ticipated from 20 years old. Results: The ancestral remedies were used by the 53%
subjects, while the 23% opted for drugs. But instead the 8% preferred medicinal rem-
edies and the 17% indicates neither. The remedies are eucalyptus 63%, honey 50%,
lemon 48 %, ginger 42 %, chamomile 37%, garlic 30 %, wira wira 29 %, onion 20 %,
Luisa herb 9 % and others 32 %. The most frequent manifestation was used for the
cough these remedies in 44 %. The information they acquired in the family 30 %, 21
% internet, 8 % neighbors, 9 % mass media and 25 % others . Referring to the improve
of clinical signs, the 52 % indicate that they obtained good results, 19 % excellent, 13
% regular, 2 % bad and 15 % reported none of these remedies. Discussion: In the first
and second wave of Covid 19 it has been observed that natural remedies acquired
grater importance. The shopping centers and markets provide these products, so that
the healing effect is remarkable. Therefore it is necessary to promote the development
and strengthening of politics, health programs, protection plans, rational use of bio-
safety and the promotion of ancestral medicine in Bolivia.

Keywords: Plants, Medicinal, Therapeutic Uses, Respiratory Tract Infections.

Resumo

Introdugao: As plantas medicinais foram utilizadas com fins terapéuticos ha mais
de dois milénios antes de Cristo e, atualmente, para o enfrentamento da pandemia,
ressurgiu o interesse pelo seu uso, principalmente, para os sintomas respiratérios. O
objetivo deste trabalho foi determinar que remédios ancestrais foram utilizados em
tempos de pandemia na regido metropolitana de Cochabamba. Metodologia: Tra-
ta-se de um estudo descritivo, transversal e prospectivo. Participaram 1520 sujeitos
de informacéo, a partir de 20 anos de idade. Resultados: Os remédios ancestrais
foram utilizados por 53% dos sujeitos, enquanto que 22% optaram por medicamentos,
em contrapartida, 8% preferiram tratamentos medicinais e farmacos ao mesmo tempo
e 17% indicaram o uso de nenhum tratamento. Os remédios utilizados foram: Eucalip-
to (63%), mel (50%), limao (48%), gengibre (42%), camomila (37%), alho (30%), wira
(29%), cebola (20%), verbena (9%) y outros (32%). A informacgéo foi adquirida através
da familia (38%), internet (21%), vizinhos (8%), meios de comunicagao (9%) e outros
(25%). Com relacéo a melhora das manifestacdes, 52% declararam haver tido bons
resultados, 19%, excelente, 13% regular, 2% ruim e 15% mencionaram nenhum re-
sultado. Discussao: Nas primeira e segunda ondas, observaram-se que os remédios
naturais adquiriram maior importancia. Os centros comerciais e os mercados oferta-
ram estes produtos, pelo seu efeito curativo notavel. Portanto, € necessario promover
o desenvolvimento e o fortalecimento de politicas, programas, planos de protegao, o
uso racional da biodiversidade e a promoc¢édo da medicina ancestral em Bolivia.

Palavras chaves: Plantas Medicinais, Usos Terapéuticos, Infec¢coes Respiratorias.

Introduccion

La medicina tradicional contempla una variedad de practicas y terapias que son di-
ferentes de un pais a otro, es asi que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).
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Determina una estrategia para el periodo 2014-2023 en el cual establece fortalecer
el conocimiento, calidad, seguridad, eficacia y uso adecuado en las politicas naciona-
les. En ese sentido la ley 459 de Medicina Tradicional del 2013 en el articulo 1 hace
referencia a Promover y fortalecer el ejercicio y la practica de la medicina tradicional
ancestral boliviana (1-4).

Asimismo, es considerada como: “un conjunto de conceptos, conocimientos, saberes
y practicas milenarias ancestrales, basadas en la utilizacion de recursos materiales y
espirituales para la prevencién y curacion de las enfermedades, respetando la rela-
cion armonica entre las personas, familias y comunidad con la naturaleza y el cosmos,
como parte del Sistema Nacional de Salud” (5).

Las plantas medicinales con fines curativos sé remota dos mil quinientos afios antes
de Cristo, en la actualidad frente a la pandemia, ha resurgido el interés de su uso,
principalmente para sintomatologia respiratoria (6—8).

De igual forma las plantas medicinales son aquellas que tienen propiedades de las
cuales se puede extraer alguna o todas sus partes cuya finalidad es de aliviar, curar
patologias, malestares fisicos o animicos. Las plantas siempre han sido una fuente
comun de medicamentos, administrandose como principio activo o en forma de pre-
paraciones tradicionales. Por tanto, es prudente que los responsables de la toma de
decisiones identifiquen plantas o extractos disponibles en las regiones que podrian
agregarse de manera ventajosa a la lista nacional de medicamentos, o que incluso
podrian sustituir algunas preparaciones farmacéuticas que deben de adquirirse o en
todo caso importarse. (9-11).

Ademas, estan comprobadas sus propiedades antibacterianas, antiinflamatorias y
fungicidas, por lo que su consumo no esta contraindicado. Sin embargo, estas plantas
contribuyen a controlar algunos de los sintomas de los cuadros de infecciones respira-
torias. No obstante, no hay evidencia de que en superficies tenga el impacto esperado
de eliminar el virus. En ese sentido las medidas emanadas e implementadas por el
ministerio de salud son importantes al momento de afrontar esta pandemia (12).

Por otro lado, segun datos del Ministerio de Salud y Deportes en Bolivia se establece
el indicador de riesgo de magnitud de propagacion del virus COVID-19 y de acuerdo
al decreto N.° 4404, los municipios deben de promover e implementar medidas pre-
ventivas y de contencion.

El indice de Alerta Temprana calcula la tasa de incidencia de casos nuevos COVID-19
en la semana por cada 100.000 habitantes y esta basado en los siguientes criterios:

El contagio se encuentra desbordado, tiene lugar en ambien- Mayor a 57 casos nuevos
Riesgo tes cerrados, espacios publicos, persona a persona en cual- COVID-19 por cada 100
Alto quier lugar, hogares y otros. Recomendandose medidas estric- mil habitantes

tas hasta desacelerar el contagio

Hay un brote de foco propagado. La poblacion se esta con- Percentil 75 = 57 casos
Riesgo  tagiando tanto en ambientes cerrados como en sus hogares, nuevos COVID-19 por
Medio el trabajo u otros. La poblacién debe tomar en cuenta estos cada 100 mil habitantes
factores y el riesgo de que se contagie es alto.

Hay un brote de foco puntual. La poblacién se estaria con- Percentil 25 = 10 casos
tagiando en ambientes cerrados o espacios comunes como nuevos COVID-19 por

E":ngo cines, mercados, restaurantes, supermercados y otros. En- cada 100 mil habitantes
J contrar el foco puntual y bloquear el contagio, es la medida
recomendada.
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El virus esta circulando en la poblacién y hay riesgo de que las Menor a 1 caso nuevo
personas se contagien. COVID-19 por cada 100
mil habitantes

Riesgo
Inicial

Fuente: Ministerio de Salud y Deportes de Bolivia

La regién metropolitana de Cochabamba esta constituida por los municipios de Sipe
Sipe, Vinto, Quillacollo, Colcapirhua, Tiquipaya, Cercado y Sacaba (13).

Los datos referentes al indice de Alerta Temprana Segun el Reporte N.° 25 de la
semana epidemioldgica 19 en Bolivia indica que existen, 100 municipios con Riesgo
Alto, 57 municipios con Riesgo Medio, 29 municipios con Riesgo Bajo y 13 municipios
con Riesgo Inicial. Ademas, los datos evidencian que Cochabamba se muestra entre
los municipios con mayor riesgo después de Santa Cruz. Pero de acuerdo a las cate-
gorias Cochabamba tiene la mayor cantidad de municipios con riesgo Alto. Es asi que
los municipios con mayores casos se encuentran en el eje metropolitano (14).

En este contexto el presente trabajo de investigacion tiene como objetivo determinar
qgue remedios ancestrales fueron utilizados en tiempos de pandemia en la regién me-
tropolitana de Cochabamba.

Metodologia

El estudio se desarrolld en el Marco del enfoque cuantitativo, es descriptivo, transver-
sal y prospectivo. Participaron 1520 sujetos de informacion a partir de 20 afos resi-
dentes en la regién metropolitana del departamento de Cochabamba; los datos fueron
recolectados por medio de un cuestionario en linea, del cual fueron descartados los
sujetos que no respondieron a todas las preguntas.

Los datos fueron consolidados en una hoja Excel, posteriormente se desarroll6 el ana-
lisis estadistico de frecuencias.

Los sujetos participaron voluntariamente previo consentimiento informado.

Resultados

Del trabajo participaron 58,7 % n=892 mujeres y 41,3 % n=628 hombres. El rango de
edad corresponde a 51,8 % n=788 de 20-30 afios; 30,0 % n=456 entre 30-40; asimis-
mo 13,9 % n=212 de 40-50 y 4,2 % n=64 mas de 50 anos.

En la tabla N.° 1 |la cantidad de personas que recurrieron a los remedios ancestrales.

Tabla N.° 1 Poblacién que recurrié a Plantas medicinales y medicamentos.

Tratamiento N° %
Plantas Medicinales 800 52,60%
Medicamentos 336 22,10%
Plantas Medicinales y medicamentos | 120 7,90%
Ninguno 264 17,40%

En el grafico N.° 1 se observa la poblacion que utilizo productos naturales; jengibre,
limon, ajo, cebolla, hierba luisa, manzanilla, eucalipto, wira wira y miel, este ultimo no
es planta, pero fue nombrado por los encuestados.
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Grafico N°1 Poblacion que utilizé Productos naturales en tiempo de Pandemia
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32%

Excelente

Regular

En el grafico N.° 2 se observa los sintomas y el 3 hace referencia a la fuente de infor-

macion para usar estas plantas.

Grafico N°2 Sintomatologia que fue intervenida con productos naturales durante la Pandemia

Minguno

Mala

Buena
52%

Excelente

Regular

Grafico N°3 Fuente de informacion para la utilizacion de alternativas naturales

Buena
5.2%
Minguno Excelerte
15 I9%
2%
13%
Malz Regular
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En el grafico N.° 4 se muestra los resultados que la poblacion del eje metropolitano
percibidé con el uso de plantas naturales respecto al restablecimiento de salud, obte-
niéndose que el 19% refiere haber tenido excelentes resultados, mientras que el 52%
bueno, el 13% regular, mientras que el 2% mala y 15% indica ninguno.

Grafico N°4 Resultados que perciben con el uso de plantas naturales respecto al

restablecimiento de salud.
Buena
52%

Minguno Excelerte

Mala Regular

Discusion
En el entorno de la pandemia el estudio desarrollado evidencia que la poblacion para

poder prevenir o tratar ha buscado estrategias de afrontamiento, recurriendo a la me-
dicina ancestral.

Segun estimaciones de la Organizacion Mundial de la Salud, mas del 80 % de la po-
blacion mundial, especialmente en los paises en desarrollo, utiliza tratamientos tradi-
cionales a base de plantas para sus necesidades de atencidén primaria de salud (15).

No obstante, en el eje metropolitano de Cochabamba se han empleado alternativas y
una de ellas es revalorizar las plantas, productos naturales. Es asi que el 53 % de la
poblacion del eje metropolitano de Cochabamba utilizo esta alternativa para distintas
afecciones. En nuestro medio durante la primera y segunda ola, se pudo observar que
los productos naturales, cobraron mayor importancia y que los centros comerciales,
mercados ofrecian dichos productos, con ello los efectos curativos resaltaron y se
hicieron evidentes. Cabe sefialar que ademas la sintomatologia mas prevalente fue la
tos en las unidades de analisis, que el producto mas utilizado fue el eucalipto, y que
los medios de comunicacién jugaron un rol esencial para que la poblacion haga uso
de estos productos.

Es fundamental promover el desarrollo y fortalecimiento de politicas, programas, pla-
nes de proteccion, uso racional de la biodiversidad y la promocion de la medicina
ancestral en Bolivia. Algunos datos también hacen referencia a que en Bolivia se uti-
liz6 infusiones del eucalipto (Eucalyptus globulus), wira wira (Achyrocline alata, A.
satureioides, A. venosa, Gnaphalium cheiranthifolium, Gamochaeta spp.) y manzanilla
(Matricaria chamomilla). Las cuales son recomendaciones del Viceministerio de Medi-
cina Tradicional e Interculturalidad, por las propiedades que presentan ante patologias
respiratorias.
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Por lo tanto, es evidente que los medicamentos que derivan de las plantas estan en
espacios tanto de la medicina tradicional y moderna, en este sentido se debe de aunar
esfuerzos por conservar la gran diversidad de especies vegetales que a futuro segui-
ran contribuyendo a mitigar el sufrimiento humano. Ademas, implementar tecnologia
para generar medicamentos a base de estas especies.

Conflictos de Intereses
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Referencias Bibliograficas

1. OMS. Progresos de la Asamblea Mundial de la Salud en lo concerniente a enfer-
medades no transmisibles y medicina tradicional [Internet]. 2014 [citado 4 de julio
de 2021]. Disponible en: https://www.who.int/es/news/item/23-05-2014-world-heal-
th-assembly-progress-on-noncommunicable-diseases-and-traditional-medicine

2. Nigenda G, Mora-Flores G, Aldama-Lopez S, Orozco-Nufiez E. La practica de la
medicina tradicional en América Latina y el Caribe: el dilema entre regulacién y
tolerancia. Salud Publica México. 2001; 43(1):41-51.

3. Angulo-Bazan Y. Bibliometric indicators of peruvian scientific output about medici-
nal plants. Rev Peru Med Exp Salud Publica. 2 de diciembre de 2020;37(3):495-
503.

4. Pedraza-Alva G, Ramirez-Serrano CE, Pedraza F, Flores-Vallejo RDC, Villarreal
ML, Pérez-Martinez L. From traditional remedies to cutting-edge medicine: Using
ancient mesoamerican knowledge to address complex disorders relevant to psy-
choneuroimmunology. Brain Behav Immun. julio de 2019; 79:3-5.

5. Asamblea legislativa plurinacional de Bolivia. Ley de medicina tradicional ancestral
boliviana. 459 dic 19, 2013 p. 26.

6. Gallegos-Zurita M. Las plantas medicinales: principal alternativa para el cuidado de
la salud, en la poblacion rural de Babahoyo, Ecuador. An Fac Med. 2016;77(4):327-
32.

7. Llivisaca-Contreras SA, Naranjo-Moran J, Pino-Acosta A, Pieters L, Vanden Ber-
ghe W, Manzano P, et al. Plants and Natural Products with Activity against Various
Types of Coronaviruses: A Review with Focus on SARS-CoV-2. Mol Basel Switz. 5
de julio de 2021;26(13):4099.

8. Khare P, Sahu U, Pandey SC, Samant M. Current approaches for target-specific
drug discovery using natural compounds against SARS-CoV-2 infection. Virus Res.
diciembre de 2020; 290:198169.

9. Farnsworth NR, Akerele O, Bingel AS, Soejarto DD, Guo Z. Medicinal plants in
therapy. Bull World Health Organ. 1985;63(6):965-81.

10. Signer J, Jonsdottir HR, Albrich WC, Strasser M, Zust R, Ryter S, et al. In vitro viru-
cidal activity of Echinaforce®, an Echinacea purpurea preparation, against corona-
viruses, including common cold coronavirus 229E and SARS-CoV-2. Virol J. 9 de
septiembre de 2020;17(1):136.

11. Stan D, Enciu A-M, Mateescu AL, lon AC, Brezeanu AC, Stan D, et al. Natural
Compounds With Antimicrobial and Antiviral Effect and Nanocarriers Used for Their

Remedios ancestrales como alternativa de tratamiento para infecciones respirato- | 59
rias en tiempos de pandemia.

z

ARTICULOS



-

SOTNIILAY

Revista Cientifica de Salud UNITEPC

ISSN 2520 - 9825

Transportation. Front Pharmacol. 2021; 12:723233.

12.Maldonado C, Paniagua-Zambrana N, Bussmann RW, Zenteno-Ruiz FS, Fuen-
tes AF. La importancia de las plantas medicinales, su taxonomia y la busqueda
de la cura a la enfermedad que causa el coronavirus (COVID-19). Ecol En Boliv.
2020;55(1):1-5.

13.Manzano N. El complejo territorial de la region metropolitana de Cochabamba. 1a
ed. Cochabamba: IESE - UMSS; 2015.

14.Ministerio de Salud y Deportes de Bolivia. indice de Alerta Temprana Reporte 25
[Internet]. 2021 [citado 5 de julio de 2021]. Disponible en: https://www.minsalud.
gob.bo/component/jJdownloads/?task=download.send&id=632&catid=29&m=0&I-
temid=646

15.Rojas Ochoa F, Silva Aycaguer LC, Sans6 Soberats FJ, Alonso Galban P. El deba-
te sobre la Medicina Natural y Tradicional y sus implicaciones para la salud publi-
ca. Rev Cuba Salud Publica. 2013;39(1):107-23.

DOI:_https://doi.org/10.36716/unitepc.v8i2.89
URL:_https://investigacion.unitepc.edu.bo/revista/index.php/revista-unitepc/article/view/89

60



https://doi.org/10.36716/unitepc.v8i2.84
https://investigacion.unitepc.edu.bo/revista/index.php/revista-unitepc/article/view/76
https://investigacion.unitepc.edu.bo/revista/index.php/revista-unitepc/article/view/89

Revista Cientifica de Salud UNITEPC

ISSN 2520 - 9825

Primer reporte en Venezuela de Trichomonas
tenax (Muller,1773) en secrecion
bronquial

First report in Venezuela of Trichomonas
tenax (Muller, 1773) in bronchial secretion

Primeiro relato de Trichomonas tenax na
Venezuela (Muller, 1773) na secregao
brénquica

) . .
=) Luis Traviezo Valles

Isbel Gonzalez 2
@ Eliana Fernandez 3

Resumen

lintroduccién: El habitat normal de Trichomonas tenax es ca-
vidad bucal de personas con mala higiene oral, no existiendo
reportes en Venezuela de este flagelado en érganos distintos.
Caso clinico: Paciente masculino de 27 afios que tras acciden-
te en motocicleta es intervenido quirurgicamente, lo que ameritd
intubacién y posteriormente traqueostomia, elementos que po-
siblemente facilitaron la broncoaspiracion e infeccion pulmonar
con este protozoario. Conclusion: Es la primera descripcion en
Venezuela de Trichomonas tenax en pulmén.

Palabras clave: Trichomonas, pulmén, secrecion, Venezuela
(Fuente: Descriptores en Ciencias de la Salud DeCS).

Abstract

Introduction. The normal habitat of Trichomonas tenax is the
oral cavity of people with poor oral hygiene, there are no reports
in Venezuela of this flagellate in different organs. Clinical case.
A 27-year-old male patient who underwent surgery after a mo-
torcycle accident, which required intubation and later tracheos-
tomy, elements that possibly facilitated bronchial aspiration and
lung infection with this protozoan. Conclusion. It is the first des-
cription in Venezuela of Trichomonas tenax in the lung.

Keywords: Trichomonas, lung, secretion, Venezuela (source:
Health Sciences Descriptors DeCS).

Resumo

Introdugao. O habitat normal de Trichomonas tenax é a cavi-
dade oral de pessoas com ma higiene bucal, ndo ha relatos na
Venezuela deste flagelado em diferentes 6rgédos. Caso clini-
co. Paciente do sexo masculino, 27 anos, operado apds aci-
dente de motocicleta, que necessitou de intubacéo e posterior
traqueostomia, elementos que possivelmente facilitaram a aspi-
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racdo brénquica e infeccdo pulmonar por este protozoario. Conclusao. E a primeira
descricao na Venezuela de Trichomonas tenax no pulmao.

Palavras-chave: Trichomonas, pulmao, secrec¢ao; Venezuela (fonte: Descritores em
Ciéncias da Saude: DeCS).

Introduccion

Los principales parasitos asociados con abscesos bucales y lesiones mucocutaneas
son los protozoarios Entamoeba gingivalis, Trichomonas tenax y Leishmania spp,
igualmente se consiguen reportes de los helmintos Taenia solium (larvas) y Trichinella
Spiralis como causantes de dafio en cavidad bucal (1).

Especificamente con respecto a Trichomonas tenax (T. tenax) el primer hallazgo fue
reportado por O.F. Muller en 1773 en cultivos de sarro dental en agua, posteriormente
en 1850 Hofle es el primero en observarlas directamente en muestras obtenidas de la
placa dental (2).

Con microscopia fotonica se puede apreciar la morfologia de este protozoario que en
su ciclo solo presenta la forma de trofozoito, observandose su apariencia oval, elipsoi-
dal o piriforme, con un tamafo de entre 4 y 12 um de longitud por 2 a 9 um de ancho
(1-10).

El trofozoito presenta una membrana delgada que rodea su cuerpo, un citoplasma
finamente granulado que contiene vacuolas alimenticias llenas de bacterias, las cua-
les son su principal alimento, igualmente entre el nucleo y el extremo anterior se en-
cuentran los blefaroblastos de donde nacen cuatro flagelos anteriores libres. Y uno
recurrente que emerge por el extremo anterior y recorre todo el cuerpo en direccion
posterior, levantando la membrana citoplasmatica y permitiéndole formar una mem-
brana ondulante, careciendo este ultimo flagelo de un extremo libre. Con respecto al
nucleo el mismo es ovalado, con granulos de cromatina gruesos y escasos (2-8).

El habitat de T. tenax es el sarro dental, caries y saliva, de tal manera que, en la placa
dental comparte este espacio principalmente con bacterias, pero también se pueden
encontrar en esta zona, especies de hongos, micoplasmas y amibas como Entamoe-
ba gingivalis (2,3).

Los trofozoitos de Tricomonas tenax son tan resistentes y proliferos que pueden so-
brevivir hasta seis dias en agua a temperatura ambiente y en cultivos se ha determi-
nado su tiempo de duplicacién en aproximadamente ocho horas, por division binaria
longitudinal (2-8).

La incidencia de T. tenax en cavidad bucal a nivel mundial fluctua entre 4 y 53 %, en
Latinoamérica, por ejemplo, en Argentina se han senalado frecuencias de 24 % en
pacientes diabéticos. También investigaciones en Peru hacen referencia de un 24 %,
mientras que en Venezuela los estudios son escasos y regionales, reportandose pre-
valencias como en el estado Zulia que oscilan entre 2 % al 18,4 %, y en el estado
Amazonas con 4 % (1,2,6-10).

La presencia de Trichomonas tenax esta relacionada con distintos procesos patoldgi-
cos que ocurren tanto dentro como fuera de la cavidad bucal. Tal que también ha sido
descrita en pacientes con absceso pulmonar o bronconeumonia, con cancer pulmo-
nar, en liquido cerebroespinal, en pus de absceso subhepatico y en fibrosis quistica
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de seno (1-3).

La presencia de Trichomonas tenax a nivel pulmonar, generalmente es por broncoas-
piracion y es muy rara, reportandose apenas seis casos en los Estados Unidos, tres
en Francia, dos en Japon y apenas uno en Tailandia, Yugoslavia, Rusia y Chile (1-5).

Materiales y Métodos

Se desarrolla un estudio descriptivo con analisis retrospectivo de la historia clinica del
paciente hospitalizado por traumatismos tras accidente de transito. Se hizo identifi-
caciéon taxondmica (morfologia) del protozoario y se reviso la literatura existente para
relacionarla con el caso.

Descripcion del Caso Clinico

Paciente masculino de 27 afos de edad y procedente de la poblacion de Terepaima,
municipio Palavecino del estado Lara, Venezuela, quien ingresa en fecha 30/06/2021,
al area de Emergencia del Hospital Central Universitario Antonio Maria Pineda de
Barquisimeto, luego de sufrir accidente en motocicleta. Presentando traumatismo cra-
neoencefalico leve, trauma toracico y abdominal cerrados; complicado con hemoneu-
motorax izquierdo, tromboflebitis en miembro superior derecho y anemia leve normo-
citica normocrémica.

El 03/07/21 debido al trauma toracico y abdominal cerrado es intervenido
quirargicamente, presentando en postoperatorio inmediato, trabajo ventilatorio que
impidio la extubacién en vista de complicarse con hemoneumotérax. En dicho contex-
to se mantiene en maquina de anestesia por no contar con disponibilidad en la unidad
de cuidados intensivos, a la cual es trasladado posteriormente el 08/07/21, mante-
niéndose conectado a ventilacion mecanica.

Se le realiza traqueostomia temprana, complicandose con neumonia asociada a ven-
tilacion mecanica e infeccion del tracto urinario, recibiendo antibioticoterapia segun
cultivo previo donde se identificd Klebsiella pneumoniae, tratdandose con piperacili-
na-tazobactam, vancomicina y furosemida.

El paciente present6 gradual y lenta mejoria clinica por lo que, se procede al destete
progresivo de ventilacion mecanica desde el 24/07/21, manteniéndose con sistema de
ventilacion “T de Ayre” (descrito en 1937), desde el 27/07/2021, por lo que se decide
traslado a unidad de menor complejidad (Medicina de Subagudos).

Dias después se mantiene termodinamicamente estable, recibiendo antibioticoterapia
de forma regular.

ElI 03/08/2021 se le toma muestra de secrecidén bronquial, con trampa de Lukens (se-
crecion del traqueostomo) para hacer examen directo y cultivo en el laboratorio, re-
portandose polimorfonucleares abundantes, bacilos Gram negativos y blastoconidias
gemantes escasas, igualmente sorprendié la observacién numerosa del flagelado Tri-
chomonas tenax.

En vista de la estabilidad del paciente se decide traslado a servicio de menor comple-
jidad (Medicina de Hombres) para cumplimiento de tratamiento, especialmente se le
indico para las tricomonas, el metronidazol (500 mg por via oral, cada 8 horas por 10
dias).
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El 10/08/2021 para determinar si el foco de diseminacion de las tricomonas era la
cavidad bucal del paciente. Se le toman muestras de sarro dental, en el proceso se
aprecian varias caries, mala higiene bucal y lesiones liquenoides (trazas blancas en la
mucosa) y al observar el directo con microscopia foténica no se detectaron parasitos.
Cabe sefalar que, para el dia de la toma de las muestras del sarro dental, ya el pa-
ciente presentaba seis dias de tratamiento con metronidazol.

Otros elementos: padre diabético, paciente con una alimentacién que no cumple con
las leyes de Escudero, ingestion hipoproteica, hipercal6rica, con predominio de car-
bohidratos.

Epidemioldgicos: reside en vivienda de bloque, techo de acerolit, piso de ceramica,
cuenta con los servicios basicos como agua por tuberias, electricidad, aseo urbano
semanal y cloacas. Solo presenta como mascota un perro y sefiala la abundancia de
diversidad de artropodos, especialmente cucarachas, moscas y zancudos.

En vista ala mejoria clinica y la cura parasitolégica es dado de alta en fecha 24/08/2021
Discusion

La tricomoniasis puede ser producida por tres especies de flagelados, Pentatricho-
monas hominis cuyo habitad es intestino grueso humano, Trichomonas vaginalis, que
se encuentra en tracto genitourinario y finalmente Trichomonas tenax que habita en
cavidad bucal de personas con mala higiene oral (Figuras 1y 2). No obstante, existen

reportes de Trichomonas tenax en primates, caballos, perros y gatos, por lo que, no
esta claro su condicion de parasito estenoxeno (3).

Figura 1. Trichomonas tenax en secrecion bronquial, aumento de 400X.
Se sefialan los flagelos anteriores. Fuente: Microfotografia de los autores.

Trichomonas tenax ha sido asociada por algunos autores como causantes o corres-
ponsables de gingivitis, periodontitis y de otros procesos patoldgicos que se presentan
tanto dentro como fuera de los limites de la cavidad bucal. Tal que se ha reportado
en ganglios linfaticos, glandulas mamarias, glandulas submaxilares, amigdalas, en
higado, pulmones y especificamente en bronquios, como lo reportado en el presente
caso (1-8).
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Figura 2. A- Trichomonas tenax, B — Pentatrichomonas hominis y
C-Trichomonas vaginalis. Fuente: Composicion de los autores.

Con respecto a su capacidad patégena, se ha demostrado que T. tenax posee activi-
dad litica sobre los glébulos rojos de humanos, caballos, conejos y ovejas. También
se confirmo que el extracto total y las subfracciones S30 y P30 de T. tenax, presentan
actividad de fosfolipasas que pueden influir en su actividad patogénica, ya que las
fosfolipasas pueden producir zonas necréticas con destruccion tisular al liberar citoto-
xinas activas o sus precursores mediante exocitosis o autolisis (3).

Con respecto a su presencia en pulmoén, en 1942 Glaubach y Guller sefalaron el pri-
mer caso por neumonia por Trichomonas spp, posteriormente Trichomonas vaginalis
se reportd en recién nacidos con neumonia neonatal, en pacientes con practicas se-
xuales orogenitales (1-4).

El hallazgo de cualquiera de las tres especies de Trichomonas en pulmon, es extraor-
dinariamente raro y en Venezuela es la primera vez que se sefiala a Trichomonas
tenax en esta zona. Siendo esta especie la mas frecuente de las tres especies en
producir infeccion pleuropulmonar, lo cual generalmente se produce por aspiracion de
saliva desde la cavidad oral (1-4).

Conclusiones

El presente caso es raro, observandose compromiso pulmonar asociado a la presen-
cia de Trichomonas tenax en este paciente, donde el rol patogénico de este flagelado
necesita de mayores estudios. No obstante, por las evidencias de la mejoria del pa-
ciente después del tratamiento con metronidazol y el observar la cura clinica/parasi-
tologica, sugiere que, en un futuro, sera necesario la busqueda de estos flagelados
para identificarlos y administrar tratamiento especifico para prevenir complicaciones y
controlar infecciones.
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Prevencién de COVID-19 y manejo domiciliario
basandose en kinesioterapia y fitoterapia

Prevention of COVID-19 and home management
based on kinesiotherapy and phytotherapy

Prevencao de Covid-19 e gerenciamento domici-
liar baseados em cinesioterapia e fitoterapia.

0

Y .
)) Franz Manuel Grajeda Barzola'

Estimado editor

El ser humano ha estado interactuando con patégenos por
mas de 3300 anos, tenemos informacion celular sobre como
combatir virus, bacterias y la variedad de microbios. Antonie
Van Leeuwenhoek observé la primera vez en un microscopio
primitivo “pequenos animalculos” que ahora se conocen como
microorganismos. Asimismo, son los seres primitivos y numero-
sos que existen en la tierra (1).

Hipocrates ya describio la gripe en el siglo V a.C. La primera
pandemia identificada ocurrié en el aino 150, desde entonces
se han detectado varias (2).

El cuerpo humano esta formado por un grupo de células encar-
gadas de la defensa y forman todo un sistema que se conoce
como inmunidad, que al igual que nuestro cerebro tiene la ca-
pacidad de aprender, asi combatimos las enfermedades.

Por otro lado, tener en cuenta que la ciencia de la kinesiologia
nos dice que los humanos y todos los seres vivos estan hechos
para moverse. Desde un punto de vista atomico se sabe que
los &tomos se mueven y ese movimiento genera energia, de la
misma manera las células del cuerpo humano se accionan y
pasan a crear particulas quimicas en actividad fisica que es lo
que nos da vida.

El movimiento controlado y repetido nos ha permitido prepa-
rarnos para crear cosas maravillosas, como pintar, componer
musica, esculpir e incluso transformar la materia. Asi llegamos
a la comprension de que tenemos que preparar nuestro cuerpo
y sistema inmunitario para poder luchar. En cuanto a la enfer-
medad COVID-19, ya conocemos sus caracteristicas y accion
(3), basandose en esto el plan es fortalecer la inmunidad a tra-
vés de fitoterapia (uso de plantas, semillas, frutos y raices) y
kinesioterapia estimulante del metabolismo basal.

Fortalecimiento del sistema inmunitario. Esta etapa es para
personas sanas o relativamente sana, se eligid la fitoterapia
de la cual vamos a utilizar el ajo por su componente quimico,
Alisina, cuya caracteristica quimica lo convierte en un podero-
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so antimicrobiano, anticoagulante, estimula la inmunidad y forma enlaces covalentes
con los carbohidratos. También el jengibre por sus componentes, cadenas de sesqui-
terpenos que le confieren propiedades antiinflamatorias, vasodilatadoras, antiplaque-
tarias y antimicrobianas, pero hay que tener cuidado con este si padece hipertension
arterial, gastritis cronica, ulceras gastricas, calculos biliares y tiene problemas de coa-
gulacion estando medicado (4).

En cuanto al ejercicio fisico, si se realiza en el momento exacto, estimula la glandula
tiroides que a su vez se encarga de activar el metabolismo basal, lo que desencadena
un aumento de la circulacion sanguinea. Mejor oxigenacion y liberacién de diversas
hormonas, esto a su vez ayuda a la formacion de inmunoglobulinas que son las que
atacan al virus (5).

Fitoterapia. Tratamiento de 5 a 7 dias con un diente de ajo picado en una cuchara y
un vaso con agua y miel por la noche (llevar a la boca y tragar). Una taza de infusion
de jengibre con gotas de limoén por la mafana antes del desayuno (se prepara cor-
tando 4 rodajas de 0,5 0 0,3 cm, este se coloca en un hervidor eléctrico con 2 litros
de liquido elemento o se hierve por 5 minutos exactos). Espere un mes para volver a
realizar la terapia (6).

Kinesiterapia. La actividad fisica por 20 minutos por ejemplo subir y descender esca-
leras, caminar rapido, trotar o correr; depende de la situacion de cada individuo, esto
también se puede realizar en un area llana (patio, terraza, garaje o sala de estar) (5).
Otra opcion es respirar con movimientos (inspirar y levantar los brazos por encima
de la cabeza bajar y exhalar soplando, la relacion respiratoria es 2 al inspirar y 4 al
exhalar) durante 20 min (figura: 1,2,3), esto acompaniar con sentadillas (acto de sen-
tarse y levantarse de la silla), se realizaran 4 veces, cada serie de 15 repeticiones con
descanso entre series de 30 segundos (introducir aire por la nariz al pararse y soplar
por la boca al tomar asiento).

Manejo de problemas respiratorios

1.2 etapa: del dia 2 al 7 sintoma leve, fiebre, tos, diarrea, anosmia, incremento de LDH
y dimero D. Realizar respiraciones con movimientos de miembros superiores, inspirar
y elevar los brazos por encima de la cabeza. Bajar y expirar soplando, la relacion res-
piratoria es 2 al inspirar y 4 al exhalar, ejecutar durante 20 min cada 8 h.

2.2 etapa: del dia 8 al 10 sintoma moderado mas presencia de disnea SpO2 igual o
mayor 89 — 86 %, tomografia con signo de vidrio deslustrado, incremento de dimero
D/LDH/transaminasas. Ejecutar respiraciones con movimientos de brazos como en
la 1.2 etapa ya sea sedente o en decubito supino 20 min cada 8 h, reposar acostado
boca abajo 45 min. O respirar con las manos detras de la cabeza acostada bocarriba
durante 15 min y en prono por otros 15 min no menos 8 h, descansar por 30 min des-
pués de los ejercicios (figura 4, 5).

3.2 etapa: del dia 10 al 18 o 21 con presencia de SDRA, SpO2 igual o mayor 85
— 75 %, sepsis insuficiencia renal o cardiaca aguda. Realizar Respiraciones naso/
orales (como en figura 6, la relacion respiratoria es 2 al meter aire y 4 al sacar) en
decubito prono a resistencia, mantener la posicién 6 h, en la mafiana y tarde, colocar
oxigeno en mascara arriba de 5 Lpm y llevar inmediatamente a un centro hospitalario.

68 | DOI: https://doi.org/10.36716/unitepc.v8i2.86
URL:_https://investigacion.unitepc.edu.bo/revista/index.php/revista-unitepc/article/view/86



http://
http://

Revista Cientifica de Salud UNITEPC

ISSN 2520 - 9825

Figura 1. Inicio en posicién cero comienza a inspirar por la nariz.

Fuente: Elaboracién propia

Figura 2. Termina de inspirar por la nariz elevando los brazos al mismo tiempo.

Fuente: Elaboracién propia
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Figura 3. Expulsar el aire soplando y al mismo tiempo bajar las manos.

Fuente: Elaboracion propia.

Figura 4. Expulsar aire por la boca soplando.

Fuente: Elaboracién propia.
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Figura 5. Inspirar por nariz.

Fuente: Elaboracién propia.

Figura 6. En esta posicién inspirar por la nariz y exhalar por la boca soplando.

Fuente: Elaboracion propia.

Seguir con las recomendaciones establecidas; mantener ambientes de casa siem-
pre limpia y ventilada, lavarse las manos constantemente, alimentarse saludable-
mente (verduras y frutas), cambiar peridédicamente cepillos de dientes y realizar gar-
garas con enjuague bucal que no sea a base de alcohol.
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comité facultativo de vigilancia Facultad de Medicina, Universidad Mayor de San
Andrés, proyecto salvando vidas desde tu casa, conversatorios médicos de la caja
nacional de salud, taller virtual de escuela de género, Ciclo de conversatorios de la
policia nacional.
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