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SINOPSIS: La anemia en nifios es un problema de salud publica en el Pert
y en el mundo. Los nifilos son particularmente vulnerables a la anemia, por su
elevada velocidad de crecimiento y altos requerimientos de hierro, presencia
de parasitos, bajo peso al nacer y episodios frecuentes de infecciones
diarreicas. Diversos estudios han documentado como la anemia impacta
negativamente en el desarrollo psicomotor, cognitivo, social y emocional de
los nifios. La anemia puede disminuir el desempefio escolar.

El objetivo de la presente investigacion fue evaluar los factores asociados a
parasitosis gastrointestinal, anemia y desempefio escolar en nifios del nivel
primario de dos colegios de Pamplona Alta. Se realizé un estudio cuantitativo,
analitico y transversal, con un muestreo probabilistico de tipo aleatorio simple
a partir de la lista de escolares de los salones de 1°-6° grado de primaria de
dos colegios de Pamplona Alta, Lima, Peru.

Uno de cada 4 nifios presento anemia, uno de cada 5 nifios presento parasitosis,
la anemia estuvo asociada significativamente a mal rendimiento escolar. El
tener mascota se asocio significativamente a aprobacion en matematicas.
Futuros estudios son necesarios para confirmar y ampliar nuestros resultados.



Contenido

RESUIMEN <.ttt e st e e s st e e s sb et e s s st e e e s embe e e s sbeeeesanraeeesaneeeesnee 3
IO (U T X o 1= I oY o V7= ot o F PPN 4
2. INVestigadores reSPONSADIES .....cciicuiiii ittt et e e s e e e e e e str e e e e araeeeaaraeeean 4
3.  Facultad e instituto de INVESTIZACION ........vuii ittt et e e e rae e e e e e e e eare e e e eareeas 5
4. Fecha de iniCio 0 08 tEIMINO ...ccc.iiiiiieee ettt ettt et et et ebe et et e eteeas 5
5. LiINEA dE INVESTIZACION. ..cci ittt ettt e et e st e e e st e e e s sbe e e e sabae e s e nbaeeesareeeesnreas 5
(ST N1 o Yol LI [ V=T 4= o] o T o USSR 5
7.  Planteamiento del problema ... e e e 6
S T © ] o111 4 1Yo L3 USRS 7
9. Justificacion e importancia del @STUdIO ......eiiiciiiiiiiii e 7
O ST o1 ol To T Ty o= - o [ LSRRt 8
O S L T =Y T Tor- T OSSRV 8
0 o [T Yo ] =1 L PSP 12
13, Variables @ iNICAOIES.......cc.eiiiiiieieeee ettt st st st 12
I BV 11 doTe (o] oY - - TR 14
15, RESULTADOS: ...ttt ettt e e ettt e e e sttt e e e e s bttt e e e e e saaabb bt e e ee e s ansbeeaeeeeeannbeeeeeeeesannrebeeeesanaannnne 17
16. DISCUSION ..ttt ettt ee e et et e s e seseeeeeeaeaeaeaaaaaasasaasasasesessssesssnsssssssnsnsnannnnnnnnnn 42
17. CONCIUSIONES ...ttt sttt s e st st s st sae e sat e st st e st e sae e et e e ateeanesanesaneemneenneenneens 45
18. Referencias bibliografiCas ... i et e e et ba e e e e ara e e e nreeean 41
17. Programacion de aCtiVidades.......uucuuiiiiiiiie ettt e s e e s e e s e e e s nbee e s nnreeean 48
18. Recursos hUmManoSs Y MaterialeS ....uueeiiiiiiiiiriieeeeeeeiiieeeeee e ectrree e e e e esetrreeeeeeeeestbraeeeeeessataseeseeessnsnns 49
19, ANEXOS..cciiitiiiiiitiie ittt bbb e s b e s a e e s a e s ara s e 51

Lista de tablas

Tabla 1. Distribucion de los alumnos segun grado €SCOIAr ......c..veevvciiieiiiiee e 17
Tabla 2. Calidad de servicios sanitarios y cria de animales en el hogar ........cccceeeecieeiciieeecciiee e, 18
Tabla 3. Indicadores de rendimiento escolar del Ultimo trimestre ......ccccoeveecieeecciee i, 20
Tabla 4. Parasitosis, anemia y estado nNULricional ............ooveriiiiiiiei e 21
Tabla 5. Estudios de prevalencia de parasitosis realizados en el Peru en los tltimos afios (adaptada

Lo [ R [ = N o | 0 ) I 2 SRR 38

Lista de figuras

Figura 1. Recoleccion de datos de los apoderados y [0S NIfiOS .....coccveeeviiiiiiiiieeesiiee e 51
Figura 2. Colecta de muestras en el Colegio La RINCONAAA ......c.ueevieiviiieiiiie e 51
Figura 3. Dr. Jhonny De La Cruz (INICIB) entregando e interpretando resultados a padres de familia 51


file:///C:/Users/User/Google%20Drive/GHI%20octubre%202017/Campañas%20parásitos%20gastrointestinales/Campaña%20INICIB_Jhony%20De%20La%20Cruz/Informes/Informe%20final/INFORME_FINAL_PARASITOSIS_20_FEBRERO_2018_mod.docx%23_Toc507402931

UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
VICERRECTORADO DE INVESTIGACION
CENTRO DE INVESTIGACION
INSTITUTO DE INVESTIGACION EN CIENCIAS BIOMEDICAS

Parasitosis Intestinal, Anemia y Rendimiento Escolar

Jhony A. De La Cruz -Vargas®?, Erick J. Wetzel®, Jorge Cardenas Callirgos®

Resumen

Introduccion: La anemia en nifios es un problema de salud pablica en el Per( y en el mundo.
Los nifios son particularmente vulnerables a la anemia, por su elevada velocidad de crecimiento
y altos requerimientos de hierro, presencia de parasitos, bajo peso al nacer y episodios
frecuentes de infecciones diarreicas. Diversos estudios han documentado como la anemia
impacta negativamente en el desarrollo psicomotor, cognitivo, social y emocional de los nifios.
La anemia puede disminuir el desempefio escolar. El objetivo de la presente investigacion fue
evaluar los factores asociados a parasitosis gastrointestinal, anemia y desempefio escolar en
nifios del nivel primario de dos colegios de Pamplona Alta. Metodos: Se realizé un estudio
cuantitativo, analitico y transversal, con un muestreo probabilistico de tipo aleatorio simple a
partir de la lista de escolares de los salones de 1°-6° grado de primaria de dos colegios de
Pamplona Alta, Lima, Perd. Se aplic6 una encuesta previo consentimiento informado de los
padres de familia, se tomaron medidas antropometricas de los nifios, muestras de sangre capilar,
asi como muestras de coproparasitologico y test de Graham. Se eligid el promedio general del
altimo trimestre asi como el promedio final de matematicas del Gltimo trimestre como
indicadores del rendimiento escolar. Resultados: Un total de 109 nifios fueron incluidos.
Mediante examen directo de muestras de heces y el test de Graham se diagnostico tres tipos de
enteroparasitos patdgenos: Entamoeba coli (6.54%), Giardia lamblia (10.28%) y Enterobius
vermicularis (7.62%). Esto corresponde a una prevalencia global de 22.02%. Se observo
ademas un 25.93% de anemia en la poblacion en estudio. Hallamos asociacion significativa
entre anemia <12 g/dl y rendimiento global (OR: 4.09 p= 0,047 1C95%=1. 01- 20,591), anemia
<11.5 y rendimiento global (OR: 5.60 OR: 5.6 1C95%: 1.19 — 27.14 p: 0.01), y el tener
mascota y aprobacion en matematicas (OR: 2.55 p=0.041 IC 95%= 1.026 - 6.374).
Conclusiones: Uno de cada 4 nifios presento anemia, uno de cada 5 nifios presento parasitosis,
la anemia estuvo asociada significativamente a mal rendimiento escolar. El tener mascota se
asocio significativamente a aprobacion en matematicas. Futuros estudios son necesarios para
confirmar y ampliar nuestros resultados.
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Abstract

Introduction: Anemia in children is a public health problem in Peru and in the world. Children
are particularly vulnerable to anemia, due to their high growth rate and high iron requirements,
the presence of parasites, low birth weight and frequent episodes of diarrheal infections.
Several studies have documented how anemia negatively impacts the psychomotor, cognitive,
social and emotional development of children. Anemia can decrease school performance. The
objective of the present investigation was to evaluate the factors associated with
gastrointestinal parasitosis, anemia and school performance in primary school children from
two schools in Pamplona Alta. Methods: A quantitative, analytical and cross-sectional study
was carried out, with a simple random probabilistic sampling based on the list of school
children in the 1st-6th grade primary classrooms of two schools in Pamplona Alta, Lima, Peru.
A survey was applied with the informed consent of the parents, anthropometric measurements
of the children were taken, capillary blood samples, as well as coproparasitological samples
and the Graham test. The general average of the last trimester was chosen as well as the final
math average of the last quarter as indicators of school performance. Results: A total of 109
children were included. By direct examination of stool samples and the Graham test, three types
of pathogenic enteroparasites were diagnosed: Entamoeba coli (6.54%), Giardia lamblia
(10.28%) and Enterobius vermicularis (7.62%). This corresponds to a global prevalence of
22.02%. A 25.93% anemia was also observed in the study population. We found a significant
association between anemia <12 g / dl and overall performance (OR: 4.09 p = 0.047 1C95% =
1.01-20.591), anemia <11.5 and overall performance (OR: 5.60 OR: 5.6 1C95%: 1.19 - 27.14
p: 0.01) and having a pet and approval in math (OR: 2.55 p = 0.041 IC 95% = 1.026 - 6.374).
Conclusions: One out of every 4 children presented anemia, one out of every 5 children
presented parasitosis, anemia was significantly associated with poor school performance.
Having a pet was significantly associated with math approval. Future studies are necessary to
confirm and extend our results.

Keywords: Enteroparasites, Peru, Anemia, Pamplona, School performace.
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7. Introduccion

7.1 Planteamiento del problema
a. Problema general

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud * la anemia en nifios es un problema
de salud publica en el Perd y en el mundo. Los nifios son particularmente
vulnerables a la anemia, por su elevada velocidad de crecimiento y altos
requerimientos de hierro, presencia de parasitos, bajo peso al nacer y episodios
frecuentes de infecciones diarreicas. Diversos estudios han documentado como
la anemia impacta negativamente en el desarrollo psicomotor, cognitivo, social y
emocional. La anemia puede disminuir el desempefio escolar.

El Peru es uno de los paises mas afectados por enfermedades transmisibles, y
las parasitosis constituyen aun un problema de salud publica, ya que constituyen
una de las diez primeras causas de muerte (Organizacion Panamericana de la
Salud, 1998). Es probable que tres cuartos de la poblacidon peruana porte algun
parasito intestinal!, esta relacion se hace mas evidente de acuerdo a las
caracteristicas de la poblacién, siendo mayor en la poblacion rural y urbano

marginal; y mayor en nifios que en adultos?®,

Una de las principales consecuencias de la parasitosis intestinal es la desnutricion
cronica que produce, pudiendo desarrollar en algunos casos anemia. Esto hace
gue los nifios, que son los principales afectados por este problema, no tengan un

adecuado desarrollo fisico e intelectual #°.

Sabemos que en Pamplona Alta existe una prevalencia de parasitosis, sin
embargo no se han realizado estudios sobre como repercuten estas parasitosis
intestinales en el desarrollo de estos nifios, que constituyen el futuro del pais.

Esto nos lleva a plantearnos la siguiente pregunta de investigacion.

¢,Cudles son los factores asociados a parasitosis intestinal, anemia y rendimiento

escolar?



b. Problemas especificos

¢,Cual es la prevalencia de parasitosis intestinal en nifios de Pamplona Alta,
Lima Pera?

¢,Cual es la prevalencia de anemia en nifilos de Pamplona Alta, Lima, Peru?
¢, Cuadles son los calificativos anuales de cada nifio de Pamplona Alta, Lima,
Peru?

¢,Cuadles son los factores socioeconémicos, antropométricos asociados a

parasitosis, anemia y rendimiento escolar?

8. Justificacion e importancia del estudio

El Perl presenta indices elevados de parasitosis intestinales en
Latinoamérica, siendo las poblaciones de bajo nivel socioeconémico y los

nifios, las mas afectadas®.

Diversos estudios demuestran que las parasitosis intestinales propias del
hombre son una problemética de salud publica en Lima, siendo San Juan de
Miraflores unos de los distritos de mayor indice de parasitosis intestinales
debido a las condiciones de salubridad, falta de servicio basicos,

hacinamiento, entre otros ’-°.

En Pamplona Alta, sector de San Juan de Miraflores, se han realizado
estudios de parasitosis intestinales y anemia en poblacion infantil, en los
cuales han registrado niveles elevados de infeccidén parasitaria (Quifiones,
2016 com. pers.). Sin embargo no se han realizado estudios acerca de la
asociacion que estas condiciones pueda tener con el rendimiento académico,

el cual es clave para el desarrollo del distrito.

9. Beneficios esperados

Trabajo aplicativo que permitird hacer intervenciones en la poblacién objetivo
para mejorar su condicién y evaluar el impacto en educacién-rendimiento

escolar.



Antecedente importante para disefar, a posteriori, estrategias de control y
vigilancia de parasitosis intestinal, anemia y rendimiento escolar.
Generacion de intereses para replicar los mismos estudios en otras regiones
del pais.

Conocimiento del problema por parte de la poblacién.

Posibilidad para hacer seguimiento a la condicion estudiada, realizando

posteriores cortes transversales.

10. Bases tedricas
10.1. Antecedentes

De acuerdo a los antecedentes revisados, los resultados de estudios extranjeros
como el de Ziegelbauer y colaboradores, en el 2010%°, que evalla a una cantidad
de 252 estudiantes de dos escuelas de China, se hallé que no habia asociacién
entre parasitosis y el rendimiento académico, ya que no hubo diferencias
significativas en las calificaciones de nifios infectados y no infectados, similares
resultados se encontraron en el estudio realizado por Jiménez en Peru, en el
2011, donde se evallan a 205 estudiantes del primer al sexto grado de
primaria, y no se observa relacion entre la presencia de parasitosis y deficiencia

en el aprendizaje .

Otros estudios donde manejan variables como parasitosis, anemia y retraso del
crecimiento en Latinoamérica, como el de Tsuyuoka y colaboradores, en 199912,
gue evaluaron a 81 estudiantes de primaria en Aracaju, Brasil; se encontrd que
no hay asociacion entre anemia y el retraso del crecimiento, ya que no se hall6
diferencias significativas entre el grupo con anemiay sin anemia, pero si se hallo
asociacion entre la parasitosis intestinal y el retraso de crecimiento. En Peru, en
el 2006, un estudio en 1074 estudiantes en una comunidad de extrema pobreza,
a cargo de Casapia Martin y colaboradores?!®, se encontré resultados similares
en cuanto a la asociacion entre el retraso de crecimiento y la coinfeccion por los

helmintos parasitos Trichuris trichiura y Ascaris lumbricoides.



10.2. Marco tedrico-conceptual

Rendimiento Académico

Segun la definicién de Jiménez se postula al rendimiento escolar como el nivel de
conocimientos demostrado en un area o materia comparado con la norma de
edad y nivel académico'4, pues es necesario considerar no solamente el
desempeiio individual del estudiante sino la manera como es influido por el grupo
de pares, el aula o el propio contexto educativo es decir que existen factores
subjetivos y sociales que convierten el rendimiento académico en una condicion

fenomenolégical®.

El rendimiento académico en escolares del Peru es evaluado a través del modelo
de bajas consecuencias donde no hay retribucion directa por el desempefio del
estudiante, los resultados sirven para la intervencion de los actores de educacion.
Los resultados de las evaluaciones nacionales del 2001 y 2004 , incluyendo
sectores publicos y privados, evaluaron a estudiantes de primaria y secundaria a
través de pruebas escritas y de expresion oral donde el resultado fue un bajo

rendimiento de la mayoria de estudiantes especialmente en matematica?®.

Los resultados de las evaluaciones internacionales, como la del LLece, la mas
reciente fue 2006, donde participaron 16 paises en comprensiéon de lectura y
matematica, y 9 paises en ciencias, el Peru se encontré por debajo de la media
en todas las evaluaciones, ademas fue el pais donde hubo mayor distancia en el

rendimiento entre estudiantes de la zona urbana y rural 16.

En relacion a la ultima prueba de PISA (2015) en las que se evaltan las areas de
matematicas, comprension lectora y ciencias. Los resultados han sido
desalentadores, en América Latina, Peri se ubica en el penultimo lugar,
superando solo a Republica Dominicana, pais que en el 2015 se sometié a su
primera evaluacion PISA. (OECD, 2016)

Anemia



La OMS define anemia como aquel trastorno en el cual el nimero de eritrocitos
es reducido y por consiguiente la capacidad de transporte de oxigeno es
insuficiente para satisfacer las necesidades del organismo (Organizaciéon Mundial

de la Salud). En nifios la hemoglobina menor de 11 g/dl es considerada anemia.

Actualmente mas del 30% de la poblacion mundial padece de anemial®, la
etiologia de la anemia es variada habiendo causas por déficit nutricional, asociada

a enfermedades crénicas, parasitosis y enfermedades hereditarias.

La carencia de hierro o ferropenia es el trastorno nutricional mas comun y la causa
principal de anemia, lo que la convierte en un problema de salud publica de
proporciones epidémicas, cabe mencionar que las personas mas susceptibles
son nifios y gestantes, poblacién de estrato socioecondémico bajo y de menor nivel

educativo (Organizaciéon Mundial de la Salud).

En el Perl la anemia a nivel infantil es prevalente segun la Encuesta Nacional
Demografica de Salud (ENDES) que es un estudio poblacional y de
representacion nacional y regional realizado el 2013 encontr6 que 1 de cada 3
ninos menores de 5 afios presentan anemia, afectando mas a los nifios que viven
en zonas rurales a diferencia de los que viven en zonas urbanas, teniendo a las

provincias de Puno, Loreto, Madre de Dios y Cusco las mas afectadas?’.

Parasitosis

Un estudio descriptivo realizado en una provincia del noreste de Brasil hace una
aproximacion enfocandose solo en la relacion de la anemia y la parasitosis. Se
encontré en un total de 360 estudiantes un 26.7% de anemia. La parasitosis
gastrointestinal se presentd en un 42% de los estudiantes con una mayor
frecuencia de Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura y anquilostomas. Se vio una
asociacion entre la infeccion parasitaria y malas condiciones sanitarias en la

vivienda, mas no hubo relacién entre la anemia y la presencia de parasitos'?.

Con el objetivo de dilucidar si existe relacion entre el estado nutricional, anemia y

parasitosis con los logros y asistencia a la escuela, se realizé una investigacion
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en estudiantes de primaria en Jamaica. Se evalud la anemia usando como punto
de corte 11 g/dL, encontrandose una prevalencia de 14.7% en los 800 nifios
evaluados en 16 escuelas primarias de la Jamaica rural. Un 38.3% presento
infeccion por Trichuris trichiura, y 19.4% por Ascaris lumbricoides. Se uso la
Prueba de Amplio Alcance para medir el rendimiento y compararlo con otras
variables. Se observé que la infeccién por Trichuris estuvo relacionada a un bajo
rendimiento en ortografia, lectura y aritmética (valor p < 0.05). La infeccion por
Ascaris (valor p < 0.001) y la anemia (valor p < 0.01) estuvieron asociadas a una

baja asistencia a la escuela'®.

Otro estudio en Jamaica hecha una mirada a la relacion entre la presencia del
parasito Trichuris trichiura, el estado nutricional y el desempefio escolar. Se
observo que los nifios no infectados tenian notas mas altas en aritmética y lectura
gue los nifios con infecciones mayores a los 4000 huevos por gramo de heces 'y
eran mas altos a los que que mostraban infecciones mayores a los 2000 huevos
por gramo de heces. No se observo diferencias significativas para el caso de la

ortografia, asistencia a colegio e indice de masa corporal'®.

En cuanto a los antecedentes de este tipo de investigaciones en el Peru, el estudio
realizado por Casapia y colaboradores *2 relacion6 el retraso en el crecimiento en
ninos del 5to aflo de primaria con parasitosis. El estudio se realizO en una
comunidad de extrema pobreza de la Amazonia del Peru. En base a andlisis
multivariados de regresion logistica, observaron que factores de riesgo para el
retraso en el crecimiento fueron la edad (OR=1.51; 95% IC: 1.35, 1.70); la anemia
(OR=1.98; 95% IC: 1.26, 3.11); y la co-infeccibn moderada y alta por Trichuris y
Ascaris (OR=1.95; 95% IC: 1.35, 2.82).

10.3. Definiciones de términos basicos

- Rendimiento escolar: Nivel de desempefio demostrado en un area 6 materia

comparado con la norma de edad y nivel académico.

- Parasitosis intestinal: Infeccidon del tracto intestinal por parésitos patdégenos.

11



11.

12.

Anemia: Trastorno en el cual el nimero de eritrocito y por consiguiente la
capacidad de transporte de oxigeno es insuficiente para satisfacer las

necesidades del organismo.

Objetivos
Objetivo general

Determinar los factores asociados a parasitosis intestinal, anemia y
rendimiento escolar en nifios de Pamplona Alta, San Juan de Miraflores, Lima,

Peru.

Objetivos especificos

Determinar que los factores socioeconémicos, antropométricos asociados a

parasitosis, anemia y bajo rendimiento escolar.

Determinar la prevalencia de parasitosis intestinal en nifios de Pamplona

Alta, Lima, Peru.

Determinar la prevalencia de anemia en nifilos de Pamplona Alta, Lima,

Perd.

Conocer cuéles son los calificativos anuales de cada nifio de Pamplona Alta,

Lima, Peru

Hipotesis

12.1. Hipotesis general

La presencia de factores asociados a parasitosis, anemia y bajo rendimiento

escolar.

13. Variables e indicadores

a. Relacion entre variables:

12



escolar.

b. Matriz I6gica de variables e indicadores

Blsqueda de factores asociados a parasitosis/anemia y bajo rendimiento

escolares

. L . Tipo de Escala de
Variable Definicion operacional p_ sl Valores
variable medicion
icid i i 1. Masculino
Sexo Condicién que d|ferenC|a Cualitativa Sexo
a varones de mujeres 2. Femenino
Duracioén del tiem o . .
Edad 'u acg del tiempo de Cuantitativa | Aflos cumplidos 0-18
existencia de una persona
1.Agua
Servicios basicos Servicios necesarios para |« iiativa | Servicios basicos |21U2
una vida saludable 3.Desagiie
4.Ninguno
Abi o 1.Si
Lavado de manos Habito de lavado de Cualitativa |Lavado de manos
manos antes de comer 2. No
) ) 1. Desagtie
o Me@q por el cual se o . I\/.Iedlc‘)’de 2.P0z0 séptico
Eliminacién de heces elimina las heces Cualitativa eliminacién de 3.Letri i
habitualmente heces --Etnno o S_' °
4.Campo abierto
1.Perro
2.Gato
- d imal 3.Aves
. ipo(s) de animal(es) en L ) .

Animales en casa po(s) casa (es) Cualitativa | Tipo de animal 4.Cerdos
5.Cuyes
6.Ninguno
7.0tro

) Habito de jugar con la . ) 1.Si
Jugar con tierra .J 9 Cualitativa | Jugar con tierra
tierra 2.No
1.Menos de 600
Ingr | para | o
Ingresos mensuales g esg.tota parafa Cuantitativa Soles 2.600-1300
familia por mes 3.1300-2400
4.Mas de 2400
- Peso/Edad, Segun tab'lag
. " Patrones de crecimiento o antropométricas de la
Medidas antropométricas . - Cuantitativa Talla/Edad, .
infantil Peso/Talla National Center for
Health Stadistics.
NG g indice d 1.Bueno
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14. Metodologia
14.1. Método de investigacion

Se realizara un método empirico, de observacion y muestral.

14.2. Disefios de investigacion
El presente es un estudio cuantitativo, analitico, transversal.

14.3. Poblacién o universo, ambito o contexto de estudio
La poblacién son los nifios en edad escolar de 1°-6° grado de primaria, de dos

colegios de Pamplona Alta, San Juan de Miraflores, Lima

14.4. Muestra o participantes

a. Tipo de muestreo
Se realiz6 un tipo de muestreo probabilistico de tipo aleatorio simple. A partir

de la lista de escolares de los salones de 1°-6° grado de primaria de dos

colegios de Pamplona Alta, Lima, Pera.

b. Caracteristicas de la muestra o participantes

Nifios en edad escolar de 1°-6° grado de primaria, de dos colegios de
Pamplona Alta, San Juan de Miraflores, Lima — Perl que se encontraran

cursando el segundo bimestre académico del afio escolar.

14.5. Instrumentos de recoleccién de datos

Encuesta autoadministrada.
14.6. Técnicas de procesamiento de datos

En el ordenamiento de los datos se usara el programa Microsoft Excel (version
2010 para Windows), luego se realizara el analisis con el programa estadistico
Stata 11.1 (StataCorp LP, College Station, TX, USA). Las variables
cuantitativas seran representadas por medidas de tendencia central (media o
mediana) y medidas de dispersion (desviacion estandar o rango
intercuartilico), previa evaluacion de la distribucion de los valores. Para las

variables cualitativas se utilizaran medidas de distribucién de frecuencia.

Para la estadistica analitica el nivel de confianza seréa de 95%. Las variables

categoricas se evaluaran con la prueba de chi cuadrado, que sera corregida
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con la prueba de Fisher para frecuencias pequefias. Las variables numéricas
seran analizadas con t de Student, corregida por la suma de rangos cuando
no se cumpliera los criterios de normalidad. Los valores p<0.05 se considerara

como estadisticamente significativos.

14.7. Procedimientos

Los datos fueron recolectados de los escolares de dos colegios de la localidad
de Pamplona Alta, en el distrito de San Juan de Lurigancho, departamento de
Lima, Peru; previa charla informativa a los nifios y a los padres de familia, con
orientacién académico preventiva; luego de lo cual, se aplicaron encuestas,
las cuales fueron llenadas por los padres de familia, en las que se recolectaron
las variables epidemiolégicas de interés. Por otro lado, las variables clinicas

fueron evaluadas por los médicos participantes del proyecto.

Para el andlisis parasitario se recolectaron muestras de hecesy se uso el Test
de Graham que consiste en la toma de muestra mediante una cinta adhesiva
gue debe ser transparente (no solamente translicida) para recolectar en la
region anal y perianal cualquier huevo con el objeto de visualizarlos directa
con un microscopio. Las muestras recolectadas serdn examinadas en el
laboratorio realizandose examen directo, sedimentacion y flotacion por
personal técnico calificado para asi identificar la presencia de parasitos

intestinales.

Se tomaran indicadores antropométricos: indice de masa Corporal (IMC):
Peso/Edad, Talla/Edad, Peso/Talla, para lo cual se utilizaran tablas
antropométricas de la National Center for Health Stadistics. El rendimiento

académico sera evaluado de acuerdo al calificativo anual.

Todos estos procedimientos fueron realizados previa firma del consentimiento
informado por parte de los padres de familia y el asentimiento de los menores
gue tengan la edad suficiente para hacerlo. Ademas, el presente proyecto de
investigacion fue aprobado por la Facultad de Medicina Humana y el Comité
de Investigacion del INICIB-URP.
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15. RESULTADOS:

Generales
Se incluyo en el estudio un total de 109 escolares del nivel primario de dos

colegios de Pamplona Alta, en Lima-Peru, con caracteristicas socioecondmicas
similares, que cumplieron con la recoleccion de sus muestras y evaluaciones
programadas. La edad promedio fue de 9 afios + 1.79 y vario entre los 6 y 14 afios
de edad. El 55% (60/109) fueron del sexo femenino y el 45% (49/109) del sexo
masculino, GRAFICO 1. Participaron del estudio alumnos de 1 a 6 grado de
primaria, TABLA 1.

Sexo

B Hombre
lleEr

Grafico 1. Distribucion de los alumnos segun sexo

Tabla 1. Frecuencia de los alumnos segun grado escolar.

Frecuencia Porcentaje
+/n %
1° de primaria 31 28.4
2° de primaria 17 15.6
3° de primaria 26 23.9
4° de primaria 12 11.0
5° de primaria 7 6.4
6° de primaria 16 14.7
Total 109 100.0
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La altura media fue de 1.32 metros +- 0.10 (1.12-1.60 m.). El peso medio fue de
34,99 kilogramos +- 10.17 (18.90-70.50) y el Indice e Masa Muscular (IMC) mostro
una media de 19.76+-3.51(13.50-32.19). La hemoglobina media fue de 12.52 mg.
+- 0.74 (10.8-14.00).

Sobre 7 cursos por trimestre, se encontré un maximo de 3 cursos desaprobados
en el primer trimestre y 2 cursos desaprobados en el segundo trimestre del 2017.
Se evalu6 rendimiento en matematicas encontrandose un bajo rendimiento en el
19% (20 alumnos).

Factores socioecondmicos

Alrededor del 88% de los estudiantes contaban con al menos algun servicio
basico en su hogar (agua, luz y/o desaglie) pero mas de la mitad (50.5%) no
contaba con un sistema de desagle para la eliminacion de excretas. El servicio
de recoleccion de basura, segun respondieron los encuestados, alcanza al 95.4%
de los hogares. La cria de animales en el hogar resalta como una practica comun
entre los hogares de los estudiantes de estos dos colegios de Pamplona (77.1%,

Tabla 2), ya sea animales domésticos o de corral.

Tabla 1. Calidad de servicios sanitarios y cria de animales

Frecuencia Porcentaje

+/n %

Servicios basicos

Agua 68/109 62.4

Desaglie 59/109 54.1

Luz 76/109 69.7

Ninguno 30/109 275
Eliminacion de excretas en el hogar

Sistema de desagle 54/109 49.5

Otro tipo de eliminacién (letrina o campo

abierto) 55/109 50.5
Forma de eliminacion de la basura

Campo abierto 4/109 3.7

Quema 1/109 0.9

Camidn recolector 104/109 95.4
Cria animales en casa

dS; (:;srrr:; gato, cerdo, cuy, conejo o ave 84/109 771

No 25/109 229
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Frecuencia

Numero de personas en el hogar
(hacinamiento)

Menos de 5 35/109 32.1
De5a8 65/109 59.6
De9al2 3/109 2.8
Mas de 12 6/109 55

30

20

10

. 7] n
I | | -

30 40 50 6.0 7.0 8.0 a0 1.0 130 150 200

Personas en Casa

Grafico 2. Distribucidon segun namero de Personas que comparten la vivienda

Rendimiento escolar
Se eligié el promedio general en el dltimo trimestre asi como el promedio final de

matematicas del ultimo trimestre como indicadores del rendimiento, ambos se

muestran en la Tabla 3.

Cuando agrupamos las calificaciones muy buenas AD (4 estudiantes) mas las
calificaciones buenas A (94 estudiantes), tenemos el grupo de “alto rendimiento” (98
estudiantes) comparado con el grupo de calificaciones deficientes B (9 estudiantes)
mas calificaciones desaprobatorias C (2 estudiantes) de “bajo rendimiento” (11

estudiantes).

Segun el promedio de matematicas se dividi6 en “alto rendimiento” (AD+A: 89

estudiantes) y bajo rendimiento ( B-C: 20 estudiantes).
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Tabla 2. Indicadores de rendimiento escolar del Gltimo trimestre

Frecuencia Porcentaje

+/n %
Promedio general
AD (18 a 20) 4/109 3.7
A (14 a17) 94/109 86.2
B (11a13) 9/109 8.3
C (0a10) 2/109 1.8
Promedio en matematicas
(Correspondencia numérica)
AD (18 a 20) 5/109 4.6
A (14 a17) 847109 77.1
B (11a13) 18/109 16.5
C (0a10) 2/109 1.8

Parasitosis
Se encontré una prevalencia de 16.82 % (17/107) de parasitosis gastrointestinal en el

coproparasitologico directo. Las prevalencias para cada tipo de parasito encontrado se
observan en la Tabla 4. El hallazgo del protozoario Endolimax nana en las muestras no
fue considerado como infeccién parasitaria por tratarse de un parasito no patégeno. De
los 109 estudiantes incluidos en el estudio, 107 entregaron muestras de heces vélidas
para el descarte de parasitos mediante muestras directas de heces. Se observo
presencia de 2 especies de protozooarios patégenos: Entamoeba coli (6.54%) y Gardia
lamblia (10.28%). De los 109 estudiantes incluidos en el estudio, 105 entregaron el test
de Graham para el descarte de huevos de Enterobius vermicularis u oxiuros. Mas del
siete por ciento (7.62%) de los estudiantes evaluados presenté huevos de oxiuros.
Dependiendo de la carga de huevos de oxiuros por campo en el test, el laboratorio dio
tres grados diferentes de infeccion.

Prevalencia de Parasitosis:
La prevalencia de parasitosis por examen directo de coprocultivo en los nifios estudiados

fue de 16.82 % (17 nifios), de los cuales 11 escolares fueron positivos para Giardia
lamblia. Adicionalmente la prevalencia de parasitosis por test de Graham para Oxiuro fue

de 7.62% positivos.
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Tabla 4. Parasitosis, Anemia y Estado Nutricional

Frecuencia Porcentaje

+/n %
Parasitosis gastrointestinal
No se observaron formas parasitarias 90/107 84.11
Q. de Entamoeba coli 71107 6.54
Q. de Giardia lamblia 11/107 10.28
Huevos de oxiuros
Bajo 3/105 2.86
Medio 4/105 3.81
Alto 1/105 0.95
Anemia
Anémicos (Hb < 12.0 g/dl) 28/108 25.93
Anemicos (Hb <11.5 g/dl) 09/108 8.30
Estado Nutricional
Hipotréfico 72/109 66.1
Normal 29/109 26.6
Sobrepeso 71109 6.4
Obesidad 1/109 0.9

Anemia:
El valor medio de hemoglobina en los nifios fue de 12.52 + 0.74 g/dl oscilando en

un rango entre 10.8-14.0 g/dl (Tabla 1). De los 109 estudiantes incluidos en el
estudio, 108 pudieron ser muestreados para la evaluacion de concentracion de
hemoglobina. Usando 12 g/dl de hemoglobina como punto de corte, se observo
que la prevalencia de anemia fue de 25.9% ( 28 nifios), y una prevalencia de 8.3%

(9 nifos) para hemoglobina menor a 11.5 mg%.

Estado Nutricional
En cuanto al estado nutricional, el 66.1% de los nifios mostro estar hipotrofico,

solo el 26.6% presentaba rango normal. El 7.5% de los nifios correspondieron a

exceso de peso: sobrepeso (6.4%) y obesidad (0.9%).

Promedio por trimestre:
Si agrupamos las calificaciones en promedio por trimestre en A+AD, el 89.9%

obtuvo calificaciones satisfactorias y muy satisfactorias. EI 10% (11 nifios)
obtuvieron calificaciones B y C. Al evaluar su desempefio segun su calificacion
en promedio de matematicas, encontramos que el 81% correspondié a A+AD, y
un 19% ( 20 alumnos) a B+C.
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ASOCIACION DE VARIABLES:

1. Cuando se evalu6 la anemia menor de 12 ( SI/NO) asociado el rendimiento escolar segin
desaprobacion de matematicas (SI/NO) se obtuvo un OR: 1.30

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Hemoglobina menor 12 * 108 99,1% 1 0,9% 109 100,0%

Trim2_AproboMatemat

Recuento

Grafico de barras

G0

a0

404

307

Hemoglobina menor 12

Trim2_AproboMatemat

[ [R]
Esi
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Tabla 5: Asociacion entre Hemoglobina menor a 12y Aprobacion de Matematica

Estimacion de Riesgo OR
Total Intervalo de confianza 95%
Valor p Valor  Inferior  Superior
Recuento 11 17 28
% dentro de
0, 0, 0,
Si Hemoglobina menor 12 P06 607 1000%
Y% A
Hemoglohina l\;a(::::;(: et 8% 2436 259
g 0,279 0,598 1,270 0,522 3,089
menor 12 Recuento 27 53 80
% dentro de
0, 0, 0,
No Hemoglobina menor 12 3% 6636 1000%
0,
% dentro de Aprobo W% 5% T4L%
Matemat
Recuento 38 70 108
% dentro de
. 352%  648%  100,0%
Total Hemoglobina menor 12 ’ ’ ’
Y% A
bdentode ApIOBO. 400 006 100.0%  100,0%
Matemat

OR:1.30 1C95%: 0.52-3.08 p: 0.59

2. Cuando se evalud la anemia menor de 11.5 ( SI/NO) asociado el rendimiento escolar

segun desaprobacién de matematicas (SI/NO) se obtuvo un OR: 2,50

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Vaélido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Hemoglobina Menor a 11.5 108 99,1% 1 0,9% 109 100,0%

* Trim2_AproboMatemat
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Tabla 6: Asociacion entre Hemoglobina menora 11.5y Aprobacion de Matematica

Estimacion de Riesgo OR
Total Intervalo de confianza 95%
Valor P Valor  Inferior ~ Superior
Recuento 5 4 9
% dentro de
) Hemoglobina menor 55,6%  44,4%  100,0%
Si
115
0
Hemoglobina :) (rj;l?:l\jladthat B2% 5 83%
X s 178 018 25 069 993
menor 11.5 Recuento 33 66 99
% dentro de
Hemoglobina menor 333%  66,7%  100,0%
No
115
% dentro de
0, 0 0,
AproboMatemat 8% 936 9L
Recuento 38 70 108
% dentro de
Hemoglobina menor 3H2%  648%  100,0%
Total
115
% dentro de
0, 0, 0,
AproboNatemat 100,0% 100,0%  100,0%
Grafico de barras
Trim2_AproboMatemat
(I
]
G0
o
e a0
L 1]
=
[ ]
L 1]
o
20—
33
30 ,56%
o— 4,853% .3 ??]%-

Si

Hemoglobina menor 11.5

OR: 2,50 1C95%: 0.63-9.93 p:0.18
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3. Cuando se evalud la anemia menor de 12 ( SI/NO) asociado al bajo rendimiento escolar

(SI/NO) segun las calificaciones bajas (B+C) y altas (A+AD), se encontrd un OR: 4,09

BAJO RENDIM (B +C) +

ALTO RENDIM (A+AD)

HEMOG <12

6

22

HEMOG >12

5

75

TablaT: Asociacion entre Hemoglobina menor a 12y Rendimiento Academico

Estimacion de Riesgo OR
Toig Intervlo de confianza 95%
Vdor — p Vaor Inferior  Superior
Recuento ) 2 28
| %dentrod
Hemoglobina : Hoer:g rIzbiremmenorlZ A 1ok 1006
g g 0 A0 1 1460
menor 12 Recuento 5 X
0
o Sodenwo e o B 100K
Hemoglobina menor 12
Total Recuento 9 108
i
e 0% 6% 10004
Hemoglobina menor 12
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Grafico de barras

B0
50
o
A=
[
a
3 a0+
é 75
20
_ B
Si Mo

Hemoglobina menor 12

OR: 4.09 p=0,047 1C95%=1. 01- 20,591

Rendimiento
Acad

M Bajo Rendim
O atto Rend

4. Cuando se evaluo la anemia menor a 11.5 (SI/NO) asociado al bajo rendimiento escolar

(SI/NO) segun las calificaciones bajas (B+C) y altas (A+AD), se encontr6 un OR: 5.60

BAJO RENDIM (B +C) + | ALTO RENDIM (A+AD)

HEMOG <11.5 3 6

HEMOG >11.5 8 91

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Hemoglobina menor 11.5 * 108 99,1% 1 0,9% 109 100,0%

Rendimiento Acad

25



Tabla 8: Asociacion entre Hemoglobina menor a 11.5y Rendimiento Academico

Estimacion de Riesgo OR
Tota Intervalo de confianza 95%
Valor D Valor ~ Inferior ~ Superior
Recuento 3 b 9
o .
Hemoglobina SI r::)e(;eor:trlolie o B 6k 100
J ' 570 006 568 119 27148
menor 11.5 Recuento 8 91
. )
No % dentro de Hemoglobina B0 L0 1000%
menor 11.5
Total Recuento 11 97 108
. .
)9 Gentro de Hemoglobina 02 @ 100
menor 115
Grafico de barras
100 Ren‘gicrghento
] Bajo Rendim
M Atto Rend
80—
% G0
&

20

oL —a— -

Si

Hemoglobina menor 11.5

OR:5.60 OR:5.6 1C95%:1.19-27.14 p:0.01
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5. Cuando se evalud la parasitosis (SI/NO) asociado a bajo rendimiento escolar segun las
calificaciones bajas (B+C ) comparadas con altas (A+AD), se obtuvo un OR: 1.30

BAJO RENDIM (B +C) + | ALTO RENDIM (A+AD)
PARASITOSIS SI 2 15
PARASITOSIS NO 9 83

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Parasitosis * Promedio final 109 100,0% 0 0,0% 109 100,0%

Tabla 9: Asociacion entre Parasitosis y el Rendimiento Academico

Estimacion de Riesgo OR
Total Intervalo de confianza 95%
Valor p  Valor Inferior Superior
Recuento 2 15 17
i 0
S If’;:;::;ge 8% 882%  1000%
Parasitosis 0062 0803 1230 0,241 6,262
Recuento 9 83 92
0
No odenmode oo guom  1000%
Parasitosis
Total Recuento 1 98 109
i
bONIO0E o0 gow  100.0%
Parasitosis
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Gréfico de barras

1007
[ Baio
B Ato

60

Recuento

40

204

— ) —
-
Si

Parasitosis

OR:1.23 1C95%: 0.24 -6.26 p: 0.80

Promedicfinal

6. Cuando se evalué el tener exceso de peso (SI/NO) asociado al bajo rendimiento escolar

segun las calificaciones bajas (B+C ) comparado con las altas altas (A+AD) se obtuvo un

OR: 1.30
BAJO RENDIM (B +C) + | ALTO RENDIM (A+AD)
EXCESO DE PESO 1 67
NO EXCESO 10 91
Resumen de procesamiento de casos
Casos
Vaélido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje Porcentaje
ExcesoPeso * Promediofinal 109 100,0% 0 0,0% 109 100,0%
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Tabla 10: Asociacion entre Exceso de Peso y el Rendimiento Academico

Estimacion de Riesgo OR
Total Intervalo de confianza 95%
Valor P Valor ~ Inferior Superior
Recuento 1 7 8
Si %dentrod
POEIOCE  oeor  g75%  100,0%
Exceso de ExcesoPeso
0,055 0,814 1300 1,145 11,670
Peso Recuento 10 91
No % dentro d
VOO oo o01%  100,0%
ExcesoPeso
Total Recuento 11 98 109
0
hdentode o0 aoom  1000%
ExcesoPeso
Grafico de barras
100— Promediofinal
M Eajo
O ato
804
5 &0
[
L 1]
=3
[ 4]
@
o
40+
204
0
Si

ExcesoPeso

OR:1.30 1C95%:0.14-11.67 p:0.81
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7. Cuando se evalud la hipotrofia o bajo peso/ sobrepeso+obesidad asociado a rendimiento
escolar segun las calificaciones de desaprobacion de matematicas (SI/NO) comparado con

Hipotrofia versus Sobrepeso+Obesidad se obtuvo un OR: 1.70

DESAPROBA MATEM + DESAPROBA MATEM -

HIPOTROFIA 26 46
SOBREPESO+OBESIDAD | 2 6

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Exceso de Peso * 85 78,0% 24 22,0% 109 100,0%

Trim2_AproboMatemat

Tabla 11: Asociacion entre Exceso de Pesoy Aprobacion de Matematica

Estimacion de Riesgo OR
Tota ntenvalo de confianza 95%
Valor p Valor ~ Inferior  Superior
Recuento 26 46 1
i ] 0
Exceso de e !(0 ?:S:iﬂiteemat B B2k 8
4 0026 0871 0904 0268 3052
Recuento 5 8 13
Sonrepes) % dentro de
i 0 0 0 )
Y Obesidad —— 16% 148% 153%
Total Recuento kil b4 85
% dentro de
100,0%  100,0% 100,0%
— 00,0% 100,0% 100,0%

30



Grafico de barras

307

407

307

Recuento

204

109

Hipotrofia

Exceso de Peso

Mo
W si

Sobre Peso v Obesidad

OR:1.17 1C95%: 0.50-2.72 p:0.70

8. Cuando se evalud la parasitosis (Si/NO) asociado al rendimiento escolar segun las

calificaciones desaprobacion de matematicas (SI/NO) trimestre2 comparado con
parasitosis (SI/NO), se obtuvo un OR: 1.02

Trim2_AproboMatemat

DESAPROBA MATEM + DESAPROBA MATEM -
PARASITOSIS SI 6 11
PARASITOSIS NO 32 60
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Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Parasitosis * 109 100,0% 0 0,0% 109 100,0%

Trim2_AproboMatemat

Tabla 12: Asociacion entre Parasitosis y Aprobacion de Matematica

Estimacion de Riesgo OR
Total Intervalo de confianza 95%
Valor D Valor ~ Inferior  Superior
Recuento b 1 17
i 0
e 5
Parasitosis 4 0002 0968 1023 0346 3022
Recuento 32 60
0
Noo thaemode e g
Aprobo Matemat
Total Recuento 38 il 109
% dentro de
100.0%  100,0% 100,0%
Aprobo Matemat 00k 100%% 10006
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Grafico de barras

G0

50

[xr]
=

Recuento

204

104

Parasitosis

OR:1.02 1C95%:0.34-3.02 p:0.9

[ [
Osi

Trim2_AproboMatemat

9. Cuando se evaluo el tener mascota (SI/NO) asociado al rendimiento escolar segun las
calificaciones aprobacion de matematicas (SI/NO) trimestre2 comparado con tener

mascota (SI/NO), se obtuvo un OR: 2.60

APROBACION MATEM + | DESAPROBA MATEM -

TENER MASCOTA + 59 25

NO TENER MASCOTA - 12 13

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N Porcentaje N Porcentaje Porcentaje
Mascotas Si /No * 109 100,0% 0 0,0% 109 100,0%

Trim2_ AproboMatemat
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Tabla 13: Asociacion entre tener mascotay Aprobacion de Matematica

Estimacion de Riesgo OR
Tota ntervalo de confianza 95%
Valor )] Valor ~ Inferior ~ Superior
Recuento 59 25 84
| 0
419 0041 2557 1026 6,374
Mascota Recuento 12 13
No  %dentrode
0, 0 0
MascotasSilNo Bl 520k 1000
Total Recuento i B 109
% dentro de
0, 0 0
MascotasSilNo Bl S 10006

Grafico de barras

Recuento

MascotasSiNo

Trim2_AproboMatemat

Wsi
Ero

OR: 2.55 p=0.041 I1C 95%=1.026 - 6.374
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Tabla 5. Factores Asociados a Bajo Rendimiento segiin Promedio Global del Ultimo

Trimestre.

Variable

Anemia menor de
12 ( SI/NO)

Anemia menor de
11.5 ( SI/NO)

Parasitosis
(SI/NO)
Exceso de peso
(SI/NO)

Tabla 6. Factores Asociados a Desaprobacion en Matematicas del Ultimo

Trimestre

Variable
hipotrofia o bajo
peso/
sobrepeso+obesi
dad
parasitosis
(SI/NO)
Tener mascota
(SI/NO)
Anemia menor
de 12 ( SI/NO)
Anemia menor de
11.5 ( SI/NO)

No se encontrd asociacion significativa entre la presencia de parasitosis y anemia.

OR
4.09

5.60

1.23

1.30

OR
1.17

1.02

2.55

1.3

2.5

IC95%
1.01 - 20.59

1.19-27.14

0.24 - 6.26

0.14 - 11.67

1C95%
0.50 — 2.72

0.33-2.88

1.02 -6.37

0.32-1.91

0.10-1.58

0.047

0.01

0.80

0.81

0.70

0.96

0.04

0.59

0.18
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16. DISCUSION

Nuestro estudio muestra el perfil de los alumnos de primaria en Pamplona Alta, Lima, Peru
que comparten caracteristicas socioecondémicas similares en relacion a los factores asociados
a parasitosis, anemia y rendimiento escolar. De acuerdo a antecedentes, conocemaos que las
condiciones socioecondmicas de San Juan de Miraflores se caracterizan por un 69.5% de la
poblacién en los niveles socioeconémicos C y D, un 88% de las viviendas cuentan con agua
potable y un 84% con desagiie al interior del hogar. Un 14% de los hogares tienen acceso a
otros medios como la red publica, pozo séptico, ciego o letrinay un 2% no cuentan con acce so
a este servicio. Se sabe de un bajo acceso al alumbrado eléctrico de alrededor del 7% de las
viviendas?. En cuanto a las caracteristicas de la vivienda, se resalta que el 37.6% no contaba
con agua potable en su casa, 45.9% no contaba con desagie y un 30.3% no contaba con
servicio eléctrico. Asimismo, el 77.1% de los alumnos refirié tener mascotas o animales en su
vivienda. La distribucién por sexo es balanceada, Femenino: Masculino F: M 1.2 con un leve
predominio femenino.

En cuanto al indice de Masa Muscular (IMC), si bien se hallé una media de 19.76+-3.51(13.50-
32.19), es llamativo ver que solo el 26.6% de los nifios tenian un IMC normal, encontrandose
por un lado que el 66.1% de los alumnos tenian IMC por debajo de lo normal (hipotrofico), y
por otro lado solo el 7.3% con sobrepeso y obesidad. Este perfil con claro predominio de bajo
IMC, baja frecuencia de sobrepeso (6.4%) y escasa obesidad (0.9%), difiere de la media
nacional y las tendencias de sobrepeso y obesidad en Perl y Latinomaerica.?! El estado
nutricional de los estudiantes evaluados es bajo en comparacion con el observado con otro
estudio realizado en el mismo distrito ** el cual encontré6 una media normal. Esto podria
deberse a un cambio sustancial en las condiciones socioeconémicas del distrito en los Ultimos
afios, aunque también podria responder a la gran inequidad de los distritos mas pobres de
Lima, siendo Pamplona Alta uno de los sectores mas empobrecidos en comparacion con los
otros sectores de San Juan de Miraflores. Esto se pudo notar en algunos indicadores como

la poca presencia de sistemas de desagties en las casas (Tabla 2).

El analisis de muestras para descarte de parasitos gastrointestinales en 107 nifios en
edad escolar del nivel primario de Pamplona Alta, Lima, Perd, indican una exposicion
de al menos el 22.02% de los nifios a contaminacion fecal que representa un riesgo
de infeccion. Esta prevalencia es menor a la observada en otros estudios en nifios de
San Juan de Miraflores y otros distritos de la ciudad de Limay otras regiones del Peru

(ver Tabla 5). Esta baja prevalencia reportada podria estar relacionada a que el
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examen directo realizado es menos sensible que los métodos de concentracion que

se suelen utilizar en otros estudios.

En nuestro estudio, se observé un predominio de la presencia de protozoarios sobre
los helmintos, esto podria deberse, como es resaltado en otros estudios realizados
en Lima®, a factores ambientales que promueven una prevalencia mayor de este tipo

de parasitos en la costa del Pera.

Las prevalencias de anemia observadas en Jamaica'® (14.7%) y Brasil'? (26.7%)
fueron similares a la observada para este estudio (25.93%) lo que concuerda también
con la prevalencia estimada de anemia para niflos entre 6 y 12 afio en Sudameérica
(24%) 2.

Un hallazgo interesante de nuestro estudio, es la asociacién significativa que
hayamos entre tener una mascota en la casa y el rendimiento escolar. Existe
evidencia cientifica sobre esta asociacion entre la tenencia de animales de compafiia
y el desempefio en la escuela y el aprendizaje. Un reciente articulo de revision
sistematica sintetiza algunos de los hallazgos mas interesantes en este campo de
estudio?*. Un estudio que respondia a la pregunta “; Qué pueden los nifios aprender
de y con sus mascotas: el ejemplo del perro y el gato?” en nifilos en edad preescolar
encontr6 usando una herramienta cualitativa que las mascotas proporcionan
experiencias positivas y bienestar. Los animales proveian a los nifios de nuevas
experiencias y fomentaban el aprendizaje en subcategorias como “ser bueno en
tareas relacionadas a la escuela”®. Otro estudio enfocado en estudiar la vinculacién
nifio-mascota encontrd en nifios entre los 3 y 6 afios una relacion entre niveles altos

de inteligencia verbal en nifios moderadamente vinculados a sus mascotas en

comparacion con nifios que no tenian una mascota en casa?®.

La asociacion de la anemia y el rendimiento escolar es unos de los mas importantes
retos médicos de la actualidad 2’. Nuestro estudio muestra una asociacion significativa
(OR: 4,09) entre anemia menor de 12 ( SI/NO) y bajo rendimiento escolar (SI/NO)
segun las calificaciones bajas (B+C) y altas (A+AD). Dicha asociacion aumenta ( OR:
5.60) cuando se evalu6 la anemia menor a 11.5 (SI/NO) asociado al bajo rendimiento
escolar (SI/NO) segun las calificaciones bajas (B+C) y altas (A+AD). Indicando que

los alumnos con anemia, tienen mayor riesgo de bajo rendimiento académico global.
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La anemia en Peru es un tema de alta prioridad, y en nifios escolares, resulta

necesario desarrollar programas estratégicos para revertir y corregir los bajos niveles

de hemoglobina, ya que su impacto en el desarrollo de los nifios, y sus consecuencias

en el rendimiento escolar en el presente, asi como el futuro desarrollo econémico y

social de los mismos, hace que el circulo vicioso de pobreza, subdesarrollo y

enfermedad, se perpetle.

Tabla 3. Estudios de prevalencia de parasitosis realizados en el Peru en los ultimos
afios (adaptada de Larrea et al. 2011)?%?

Primer autor
(afio)

Distrito

Lugar

Edad

N

Prevalencia

Especies encontradas

Rua O. (2010)

Llama

Cajamarca

1-4 primaria

88

80.7

B. hominis 61.4%, E. coli
30.7%,

G. lambdia 9.1%, E. nana
5.7%,

H. nana 3.4%, I. butchlii
13.6%, E.

vermicularis 3.4%, A.
lumbricoides 1.1%, Ch.
mesnili

1.1%.

Rodriguez Ulloa

C. (2010)

Barios del Inca

Cajamarca

41

90.0

Ch. mesnili, E. nana, E. coli,
I. butchlii, G. lambdia, A.
lumbricoides, H. nana.

Vera D. (2010)

San Martin

Lima

3ab

64

57.8

B. hominis 35.9%, G. lambdia
21.8% y enterobiosis 18.7%.

Borjas P. (2009)

Comas

Lima

5al6

61

85.2

B. hominis 67.3%, E. coli
57.6%,

I. butchlii 25%, E.
vermicularis

36.54%, G. lambdia 32.69%,
H. nana 30.57%, E.
histolytica/hartmanni 19.23%.

Rivera-Jacinto
(2008)

NC

Cajamarca

la4d

47

48.9

G. lamblia 39.1% y A.
lumbricoides 21.7%;
E. coli 47.8% y Ch.
mesnili 21.7%.

Ubillus G. (2008)

San Juan de
Miraflores

Lima

la4

112

82

E. vermicularis 66%, G.
lamblia 17%, B. hominis
11%,

Heminolepis nana 3%, E. coli
3%.

lannacone J.
(2007)

Chorrillos y
Pachacamac

Lima

4a13

162

72.2

E. vermicularis (31.9%;
45.5%), A.

lumbricoides (15.3%; 35.5%),
T. trichura (9.7%; 6.6%), H.
nana

(37.5%; 8.8%).

Calderén E.
(2006)

San Miguel

Lima

4a1l8

190

65.3

G. lamblia 19.47, E.
vermicularis 14.21%;
comensales E. coli, 36.32% y
E. nana 44.74%.

lannacone J.
(2006)

Surco

Lima

Escuela
primaria

192

54.7

E. coli 22.9%, E. nana 19.
3%,B. hominis 12.5%, E.
vermicularis

10.4%.
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nana 24.1%, Fasciola

3.7%, A.
lumbricoides 2.5%.

Romani R. (2005) | Huarochiri Lima 5a19 162 95.1 B hominis 22.8%, G. lamblia
22.2%, E histolytica 4.9%, H.

hepatica 8%, E. vermicularis

Las intervenciones a nivel de anemia y deficiencia de hierro, que debemos desarrollar
en nuestros escolares deben ser iniciadas a muy corto y urgente plazo, sin perder de
vista que deben iniciarse paralelamente programas multidisciplinarios a mediano y
largo plazo destinados a la modificacion de la realidad psicosocial y econ6mica
adversa que rodea a la mayoria de estos nifios. Los indicadores hematolégicos que
hemos valorado reflejan una parte causal importante de la problematica del
rendimiento escolar deficiente inseparable de los factores ambientales y psicosociales
negativos. Para esto es fundamental la participacién de todas las instancias de la
sociedad, partiendo de los estamentos centrales de gobierno, de las instituciones
cientificas y universidades, sociedades médicas y organizaciones civiles destinadas
a contribuir al diagnéstico de la situacién nutricional y de salud, y también de manera
multidisciplinaria de la comunidad educativa (maestros, padres de familia y escolares)

cuyo rol es fundamental en la ejecucién de los planes 2.

Completado el diagnéstico y los resultados, el equipo de investigacion, regreso a las
dos escuelas, para proveer informacion personalizada de los resultados a los padres
de familia, indicarles medidas higienicodieteticas pertinentes, tratamiento
antiparasitario al nifio y la familia, asi como un programa de seguimiento con los
sistemas de salud locales. Se tuvo la oportunidad de compartir los resultados con los
tomadores de decisiones de dichos colegios, profesores y con la Direccion y sus
equipos de trabajo correspondientes. La recepcion de los resultados fue motivadora
y las madres de los nifios mostraron su reconocimiento al equipo de investigacion. Se
alcanzaron los objetivos de sensibilizar a los padres de familia y docentes sobre la

importancia de los factores estudiados y el rendimiento escolar.

No hallamos asociacién significativa entre los otros indicadores de rendimiento escolar
utilizados y diferentes potenciales factores de riesgo, esto podria deberse al tamafio de la
muestra asi como a la existencia de otros factores que no fueron considerados, factores de
interferencia dificiles de controlar, por ejemplo, nifios que teniendo rendimiento escolar bajo

no tuvieran, a la vez, problemas psicoldgicos, organicos, emocionales o cuyos hogares no
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hubiesen sido afectados temporal o definitivamente por la crisis econdémica o social del pais
AA. Las circunstancias sociales, econdmicas y ambientales que rodearon a la mayoria de los
nifos estudiados permitieron percibir que solo un bajo porcentaje fueran considerados como

nifios de “hogares normales”.

Por otro lado, parece ser que, en los nifios de nuestro estudio, cuya realidad socioeconémica y
ambiental negativa. no ha llegado a alterar su rendimiento escolar; probablemente se deba a
nifos provenientes de grupos familiares con capacidad de atenuar los efectos potencialmente
adversos de un posible pasado de malnutricion proteinico energético o estrés
socioeconémico?’. En el grupo mayoritario de los nifios estudiados, con un claro pasado de
malnutricion y condiciones ambientales adversas (caracteristicas que comprometen a un
importante grupo de nuestros escolares) y con prevalencias de rendimiento escolar bajo: la
anemia y la deficiencia de hierro (aun sin anemia) podrian constituir un riesgo adicional a su
condicién limitada % que podriamos modificar mejorando de esta manera sus expectativas de
calidad de vida?®.

Las principales limitaciones de nuestro estudios fueron, la dificultad de que todos los nifios y
sus padres patrticipen del estudio, y cumplan con traer sus muestras de coproparasitologico y
gue los nifios concurran a la extraccién de sus muestras hematologicas, esto influyé en el
tamano de la muestra, que es una limitante.

Futuras evaluaciones multicentricas, longitudinales, son necesarias, que confirmen y amplien
nuestros resultados, evallen el impacto y evolucién de la anemia, parasitosis, y rendimiento
escolar, y se desarrollen programas transversales por parte de los tomadores de decisiones
gue permitan abordar la verdadera raiz de esta problematica relacionada con los

determinantes socioecondmicos y educativos de dicha poblacién.

17. Conclusiones

e La prevalencia global de parasitosis hallada fue de 22% en nifios del nivel primario de
dos colegios de Pamplona Alta.

e La prevalencia de anemia hallado fue de 25.93% (Uno de cada 4 nifios del nivel
primario, presenté anemia.)

e Se encontrd asociacion significativa entre anemia <12 y bajo rendimiento global en
nifios del nivel primario de dos colegios de Pamplona Alta.

e Se encontrd asociacion significativa entre anemia <11.5 y bajo rendimiento global.

e Se encontr6 asociacion significativa entre tener mascota y mayor probabilidad de

aprobar matematicas.
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19. ANEXO ICONOGRAFICO: COLEGIOS DE PAMPLONA ALTA.

Programa
Huascarén

L5 L6 N° 7221 - “LA RINCONADA"
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