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INTRODUCCION

La fasciolosis es una zoonosis parasitaria causada, por
el tremdtode Fasciola hepatica, helminto aplanado, her-
mafrodita, en forma de hoja. Mide de 2 a 5 cm, y puede
infectar el higado del ganado y otros mamiferos, inclu-
yendo al humano. Los herbivoros son los reservorios prin-
cipales de F. hepatica, siendo las especies mds suscepti-
bles ¢l ganado ovino, bovino, camélido sudamericano y
cquino. El humano es un hospedero accidental.

En la Region Cajamarca, la fasciolosis constituye un
problema de Salud Pdblica, dado a que la prevalencia es
entre 15 a 20% en nifios y adultos de dreas rurales en los
Valles de Cajamarca. La prevalencia en animales es mayor
al 90%, originando grandes pérdidas econémicas, origi-
nando de manera directa desnutricién en nifios menores
de 5 afios y en poblacién escolar.

Los factores condicionantes identificados para adqui-
rir F- hepatica en Cajamarca, lo constituyen:

* Los mds afectados son escolares de areas rurales.

* El consumo en forma de ensaladas o jugos de berros,
alfalfa, lechuga, etc.

* Los servicios de agua potable deficientes: uso de agua
procedente de acequias, riachuelos, captaciones, etc.

* Bajo nivel socio econémico y cultural de la poblacion
rural.

* Ausencia de adecuados programas de prevencién y con-
trol de la enfermedad tanto en humanos como en ani-
males.

e Tratamiento de casos humanos de fasciolosis con medi-
camentos de uso veterinario.

Ante esta situacion, el Gobierno Regional de Cajamarca,
através de la Region de Salud Cajamarca, con el Apoyo 'y
Asesorfa Técnica del Ministerio de Salud, la Organiza-
cion Panamericana de la Salud (OPS) y la Organizacién
Mundial de Salud (OMS), iniciaron estudios orientados a:
I. Validar e implementar un medicamento de uso humano

para ¢l tratamiento de la fasciolosis hepatica.

2. Determinar la prevalencia de la fasciolosis en pobla-
cion escolar y adultos y administrar tratamiento masivo
para fasciolosis hepdtica en poblacion escolar y adultos.

Estupios REALIZADOS

Estudio A ‘

Validacién en implementacion del tratamiento de ca-
sos humanos de fasciolosis hepdtica con triclabendazol.
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Objetivos:

1. Determinar la prevalencia y carga parasitaria por F
hepatica en escolares de las localidades Santa Rosa de
Chaquil, La Colpa, Bafios del Inca y Shaullo Grande.

2. Administrar tratamiento con triclabendazol a escolares
parasitados por F. hepatica.

3. Registrar y cuantificar los posibles efectos adversos del
tratamiento con triclabendazol.

Tipo de estudio:

Estudio observacional de corte transversal-descripti-
vo, bietdpico.

Primera etapa: Se determing la prevalencia y carga para-
sitaria de F. hepatica en escolares de las localidades de
Santa Rosa de Chaquil, La Colpa. Bafios del Inca y
Shaullo Grande, distritos de Bafios del Inca, Jesds y
Encafiada.

Segunda etapa: A los positivos a fasciolosis se les admi-
nistré tratamiento con triclabendazol en dosis dnica de
10 mg/kg de peso, agrupados en dos grupos: Grupo A,
con alta densidad parasitaria (igual o mayor de 400 hpgh):
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y Grupo B, con baja densidad parasitaria (menos de 400
hpgh). En ellos se determing la incidencia de las reac-
ciones adversas al tratamiento.

Ambito:

|. Distrito de Bafios del Inca: Escuela y Colegio Andrés
Avelino Céceres.

2. Distrito de la Encafiada: Escuela de Santa Rosa de
Chaquil.

3. Distrito de Jesus: Escuela de Varones de Jesus.

Tamano Muestral:

1. Banos del Inca 355

2. Santa Rosa de Chaquil 54

3. Jesus 203
Total 612
Conclusiones:

|. La prevalencia de F. hepatica segin los datos analiza-
dos es del 11%. '

2. Un caso positivo a Fasciolosis, registro una carga para-
sitaria mayor a 400 hpgh. Fue hospitalizado.

3. El 6% (4/70) de los escolares que recibieron tratamien-
to presentaron dolor abdominal leve en la primera se-
mana posterior a la administracion del farmaco.

4. El triclabendazol a dosis de 10 mg/kg dosis inica mos-
tré resolucion de la patologia en un 97%.

Estudio B
Prevalencia y tratamiento masivo para fasciolosis he-
patica en poblacion escolar y adultos de Cajamarca.

Objetivos:

1. Determinar la prevalencia de fasciolosis en humanos en
la provincia de Cajamarca, distritos de: Cajamarca,
Namora, Jests, La Encafiada, Bafios del Inca y en la
provincia de San Miguel, distrito de Catilluc.

2. Implementar el tratamiento de casos humanos.

Metodologia:

1. Determinacién del marco muestral, de la poblacion es-
colar en edades comprendidas entre 6 y 15 afios es de
58325 y en poblacion mayor de 15 afios es de 162170.

2. Determinacion del tamafio de la muestra en escolares
con edades comprendidas entre 6 y 15 afios de edad, asi
como pobladores mayores de 15 afios. Se determino
utilizando el muestreo aleatorio simple para estimar pro-
porciones poblaciones, de la siguiente manera:

NZ2 PQ
E2 (N-1) + Z2 PQ

n=

Donde:

N= Tamaiio de la poblacion

7= Valor Probabilistico de Confiabilidad

P= Proporcién estimada de la variable principal del estudio.
Q=1-P

E= Tolerancia de error en las mediciones: 0.05

Aplicando la férmula y remplazando valores:
Tamafio de la muestra para poblacion mayor de 16 afios:
195

Tamafio de la muestra para poblacion mayor de 16 afios:

La distribucion de la muestra se hizo con afijacion pro-
porcional y proporcional al tamafio (ppt), dando mayor
opcién de ser seleccionado para integrar la muestra a aque-
llos centros educativos que tengan mayor poblacion esco-
lar. El tamaifio total de la muestra para escolares de 6 a 15
aflos y mayores de 16 afios fue de 391.

Distrito Poblacion de ) Tamano de
6 a 15 anos la Muestra
Encanada 5,314 40
Jesus 3,331 25
Llacanora 1,117 8
Banos del Inca 7,974 60
Namora 621 5
Catilluc 778 6
San Miguel 4,982 38
San Silvestre Cochan 756 6
Llapa 778 6
TOTAL 25,651 194

Se registraron un total de 31 positivos,
Prevalencia del 16% (31/194).
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Distrito Poblacién de Tamarnio de
15 a mas anos la Muestra
Encanada 14,800 30
Jesus 9,277 19
Llacanora 3,112 7
Banos del Inca 22,207 45
Catilluc 2,166 S
Namora 3,542 7
San Miguel 24,657 50
San Silvestre Cochan 3,578 7
Llapa 12,488 26
TOTAL 95,827 196

Se registraron un total de 16 positivos.
Prevalencia del 9% (16/196).

Diagnostico de Laboratorio:

A cada poblador seleccionado se le aplic6 una Encues-
ta Clinica Epidemiolégica. Asimismo, se le tomé una
muestra de heces para realizar el examen correspondiente
a través de la técnica de sedimentacion rdpida (TSR) y
una muestra de sangre para examen de serologia a través
del FAST 2. A los positivos se le realizara un examen de
heces a través del Katto Katz para determinar el niimero
de huevos por gramos de heces. En aquellos en que se
encuentre un nimero mayor a 400 huevos por gramo de
heces requerira de hospitalizacion para su tratamiento, y
en los que se identifiquen menos de 400 huevos por gra-
mos de heces se le administrara tratamiento ambulatorio.
Al término del tratamiento de los positivos a fasciola, se
realiz6 una toma de muestra de heces y sangre para deter-
minar si el caso ha sido curado.

Flujograma de toma de Decisiones:

Para la Toma de Decisiones, en caso de que se encuen-
tre un caso confirmado a Fasciola por cualquier método
de laboratorio, se administrard tratamiento al aula y al

Flujograma para toma de decisiones
Tratamiento de Fasciolasis Cajamarca
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centro educativo, asi como a la familia y a la localidad de
la cual procede.

Un caso positivo en adultos serd suficiente para iniciar
el tratamiento masivo en la comunidad.
Administraciéon Tratamiento Masivo:

Distrito de Jesus:

EnJesus - Cajamarca, se administraron 8976 tratamien-

tos a poblacién escolar y adulta: 24 %, escolares entre 6 y

12 afios, el 17 % , entre 12 a 19 afios y ¢l 59% en mayores
de 19 afios. ’

Establecimiento 6a12 12a19 Mayor Total
anos afnos 19 afos

Total Microrred

Jesus 2177 1558 5241 8976
C.S. Jesus 1131 732 2406 4269
P.S. Loritopampa 168 80 517 565
P.S. San Pablo 311 285 584 1180
P.S. El Carmen 159 139 478 776
P.S. Hualqui 183 181 486 850
P.S. Yanamarca 225 141 970 1336

Fuente: Oficina de Epidemiologfa - DIRESA Cajamarca

En relacion a las Reacciones Adversas Medicamento
(RAM) -Triclabendazol (Egaten) Escolares y Adultos Je-
sts - Cajamarca Setiembre Octubre 2008: Del total de los
tratados, el 0.07% (6/8976), presentaron dolor abdominal
leve, uno de los cuales fue concomitante al periodo
menstrual, la misma que requirié hospitalizacion por un
lapso de 24 horas.

Comentarios:

1.Se evidencié una participacion multisectorial activa:
Educacién, Agricultura, Transportes, Gobiernos Loca-
les.

2.Se ha iniciado una campafia masiva de educacion sani-
taria con la direccion regional de educacion para no vol-
ver a exponerse al riesgo.

3. El abordaje del problema desde el nivel local y regio-
nal.

4. Se registraron dolores abdominales leves en 6 escolares
tratados.

5. Participacion activa en la elaboracion del Proyecto de
Control Integrado de la Fasciolosis en Cajamarca.

6. Elaboracion de la Propuesta de Estratificacion de Areas
de riesgo, para intervencion diferencia en prevencion y
control de Fasciolosis.

7.Elaboracion de Propuestas de Investigacién en
Fasciolosis:

Prevalencia Fasciolosis en escolares y adultos, Resis-
tencia a Medicamento para Fasciola, CAP, factores de
riesgo asociados a la presencia de Fasciolosis.
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