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RESUMEN

La presente investigacidon tiene como objetivo establecer las caracteristicas fenotipicas de los
individuos con pediculosis capitis, tiempo de infestacién, tratamientos convencionales y no
convencionales mds utilizados, indices de curacién (IC), efectos adversos (EA) de cada producto y
la frecuencia de atencién médica, mediante un estudio descriptivo retrospectivo de corte
transversal evaluado por medio de encuestas implementadas a 100 madres comunitarias FAMI del
ICBF sector 20 de julio de Villa del Rosario/Norte de Santander en el 1 semestre de 2016. Se
evalud resultados mediante programa estadistico SPSS. Se encontrdé una prevalencia del 85% en
mujeres, las caracteristicas fenotipicas predominantes 85% cabello largo (mayor a 3cm), 47%
cabello lacio y periodos de infestacién >1 mes (53%). Los productos convencionales mas
utilizados: liendrera 82% (IC 39.2 %) y el de mayor IC 71,43%; Ivermectina utilizado por el 5% de la
poblacion. No convencionales mas utilizado 19% mayonesa (IC 1 %) y el mejor IC 76% con
enjuague bucal utilizado por el 4% de la poblacién. Los convencionales con mas efectos adversos
18,23% liendrera. Los no convencionales: pesticidas con base piretroides y carbamato presentaron
efectos adversos en 54% de personas que lo utilizaron. EI 100% de los encuestados no acudié al
médico. Se observé que en los Ultimos 15 afios la incidencia de pediculosis en esta poblacion es
alta y al no tener asesoria médica la poblacidon busca tratar esta enfermedad con los productos
gue tiene a disposicion de manera empirica sin tener en cuenta el riesgo de aparicion de efectos
adversos. Palabras clave: pediculosis, efectos adversos, curacidn, tratamientos convencionales y no convencionales.

ABSTRACT

The present investigation hold objetives establish the phenotypic characteristics of individuals
with pediculosis capitis, time of infestation, conventional and unconventional treatments most
used, cure rates (IC), side effects (EA) for each product and frequency of medical care. A
retrospective cross-sectional study assessed through surveys implemented 100 community
mothers FAMI ICBF Sector July 20, Villa del Rosario / Norte de Santander in the 1st half-year 2016
results were evaluated using SPSS statistical program. A prevalence of 85% in women, the
predominant phenotypic characteristics longhair 85% (more than 3 cm), 47% of lank hair and
periods of infestation was found> 1 month (53%). More conventional products used: liendrera
82% (Cl 39.2%) and 71.43% higher IC ivermectin used by 5% of the population. Unconventional
uses 19% mayonnaise (IC 1%) and the best IC 76% mouthwash used by 4% of the population.
Conventional liendrera 18.23% more adverse effects. Unconventional: pyrethroid pesticides
carbamates base and had adverse effects in 54% of people who used it. 100% of respondents did
not go to the doctor. It was observed that in the last 15 years the incidence of pediculosis in this
population is high and having no medical advice people seek to treat this disease with the
products you have available empirically regardless of the risk of adverse effects.
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INTRODUCCION

La pediculosis es un problema de salud
publica que ha acompafiado al hombre
desde tiempos inmemorables (1) y poco
abarcado por el gremio de la salud, esto se
ve reflejado en la falta de estadistica
disponible con respecto a la incidencia en la
poblacién.

Debido al contexto socioeconémico vy
cultural de Colombia, existen todas las
condiciones para que esta parasitosis se
presente (2)(3)(4), la poblacién en general
acude al uso de tratamientos automedicados
de los cuales desconocen su forma de uso y
posologia o no adecuados como sustancias
téxicas los cuales pueden desarrollar efectos
adversos que pueden ser leves o severas
reacciones inflamatorias o intoxicaciones (5);
La permetrina y la Ivermectina son los
tratamientos recomendados por las guias
que existen para manejo de esta infestacion
y presentan efectos leves en la mayor parte
de los casos (3)(4)(6)(7)(8)(9)(10)(11)(12).

Conocer qué tratamientos son mas
frecuentemente utilizados en la poblacion y
los efectos adversos que estos han
presentado, es un dato importante para
concientizar sobre la importancia de la
educacion sobre la pediculosis y su manejo
en los pacientes e identificar en los escolares
esta infestacidn, ya que muchas veces se
pasa por alto en las consultas médicas.

El objetivo de este trabajo es mostrar la
importancia de esta patologia, junto con su
notificacién y el control de los brotes a causa
de dicha parasitosis sin excluir cualquier
edad; especialmente en la edad escolar,
identificar los fenotipos infestados ya que se
ha relacionado ciertas caracteristicas con una
mayor susceptibilidad a esta infestacién
(13)(14), y con base a esta esclarecer cuales
son los mds susceptibles en los que se
presenten mayor incidencia de afectacion,
de esta forma implementar el mejor
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tratamiento para cada uno de los pacientes
de forma individual procurando disminuir el
riesgo de resistencia al tratamiento.

De igual forma identificar cual es el
tratamiento alternativo no medicado mads
utilizado contra la infestacidn parasitaria por
pediculosis y si se ha evidenciado un alto
indice de curacién, o por el contrario las
alternativas de tratamiento estan
produciendo efectos adversos relacionados
con su uso. También se muestra cual es el
porcentaje de consulta médica que realizd la
poblacién por esta patologia.

METODOLOGIA

Se trata de un estudio descriptivo
retrospectivo de corte transversal .lLa
poblaciéon de estudio correspondera a 100
madres comunitarias FAMI del ICBF sector 20
de julio en Villa del Rosario a las cuales
fueron tratadas por sus madres o trataron a
sus hijos en los ultimos 15 afios contra la
pediculosis hasta el primer semestre del
2016 con métodos convencionales o no
convencionales.

Estos pacientes fueron seleccionados por
medio de un muestreo por
conveniencia. Dentro de criterios de
inclusidn personas hayan tenido o tratado la
pediculosis en los Uultimos 15 afos con
tratamientos convencionales o] no
convencionales, criterios de exclusidn
personas que no hayan tenido o tratado la
pediculosis. Area de estudio: La investigacion
se llevd a cabo entre enero y marzo de 2016,
en el sector 20 de julio en el municipio de
Villa del Rosario/Departamento Norte de
Santander Colombia.

Encuesta parasitoldgica: El contacto con la
poblacién se realizd en reuniones planeadas
con las madres comunitarias FAMI del ICBF
sector 20 de julio, donde se les informd y
explico sobre el objetivo de la investigacion,
con el fin de generar interés e inducir a la
participacion.
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Se entregd a las participantes un formulario
sencillo anénimo en el cual ellos describiran
si habian o no tenido problemas de
pediculosis propias o con sus hijos, si han
solicitado acompafiamiento médico, que
caracteristicas  fenotipicas tienen las
personas infectadas, que estrategias
terapéuticas ha utilizado y si han tenido
algin tipo de reaccién adversa a estas
sustancias y si alguna estrategia ha tenido
resultado curativo en un 100%. Analisis de
resultados se realizé mediante la ayuda del
programa SPSS.

RESULTADOS

Productos convencionales utilizados

Se realizé el estudio de cuantas personas
utilizan tratamientos convencionales
(lvermectina, permetrina, extraccion manual
y peine o liendrera), el 98% refirid6 haber
usado alglin tratamiento convencional.
Dentro de los tratamientos convencionales el
82% de la poblacidn utilizé la extraccion con
peine, el 76% el champu con permetrina, el
71 % la extraccion manual y el 7% utilizd
Ivermectina oral.

Productos no convencionales utilizados

El 66% uso
convencional, donde se observd una gran

algin  tratamiento no
variedad de productos utilizados para el
manejo de la parasitosis, en total se
encontraron 34 productos entre productos
inofensivos y  productos  peligrosos.
Los productos mas utilizados fueron la
mayonesa en el 19%, aceite, pesticida con
base piretroide y carbamatd y Kerosene en
un 13% vy vinagre en el 8 % de la poblacién

total. Grafico 1
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Curacidn tratamientos convencionales

Se evalué dentro de los productos
convencionales el impacto que se tiene a
nivel de indice de curacion. Se establecié
como tratamientos convencionales a la
Ivermectina oral, champu con base
permetrina, extraccién manual y extraccién
con peine. Se encontré que el método mas
utilizado fue la extraccidn con peine en el 82
% de la poblacidn pero con un indice de
curaciéon de 39,29%. El método menos
utilizado fue la lvermectina oral solo el 7%
de la poblacién utilizo este método pero fue
el que mejor indice de curacién tuvo con el
71,43%. Grafica. 2
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Gréfica 2

Curacion tratamientos no convencionales

Se subdividi6 a los productos no
convencionales en productos
potencialmente nocivos y no nocivos para la
salud en los cuales no se encontré registro
de intoxicacién por via tépica.

Dentro de los productos no nocivos para la
salud con mejor indice de curaciéon
encontramos el vinagre que fue utilizado por
el 8 % de la poblacién el cual presenté un
indice de curacion del 37,50%. 3 de las 8
personas que utilizaron este  método
obtuvieron curacién. Grafico 3.
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Dentro de los productos potencialmente
nocivos para la salud encontramos que el
enjuague bucal presentd un indice de
curacion del 76% de las 4 personas que
utilizaron este método 3 tuvieron resultados
de curacidn. Grifico 4.
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EFECTOS ADVERSOS TRATAMIENTOS
CONVENCIONALES

Dentro de los EA encontrados en los
tratamientos convencionales la extraccion
con peine produjo EA en 18,29%, seguido de
la permetrina que presenté 11,84% vy la
extracciéon manual que presentd 8,22% en las
poblaciones en las cuales fueron utilizadas
Grafico 5.
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Efectos adversos metodo no convencional nocivao para la salud
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LOS EFECTOS ADVERSOS MAS
ENCONTRADOS EN LOS PRODUCTOS
CONVENCIONALES

El efecto adverso mas encontrado fue la
cefalea que aparece en 3 de los métodos
convencionales. El método con mdas efectos
adversos de diferentes tipos es Ia
permetrina produciendo irritacién en la piel
en el 67%, laceraciones y costras en el 44%,
irritacidn nasal en el 33% cefalea en el 33% y
mareo en el 22%.La Ilvermectina no reportd
efectos adversos por lo tanto no se incluye
dentro este Grafico.6

Efectos secundarios entratamientos

1 convencionales
é 120% 100%
100% -
Emom 6% 67 ala
Y 50% 50% 243
- 33% 33%
0% I 173 20% 22%
20% 0% 0% . . 0% 0%
> N Hmm f 0% [

que p

Irritacion de  Laceraciones o Irritacion nasal Cefalea Mareo
piel Cogras

Efectos Secundarios

M Permetring 3/76 personzs B Extraccion manual 6 [72 personas

m Liendrera 15/82 personas

Grafica 6

57%
0% 50% 503
@3%
7%
33% 33% 33%
25%
i 2% I 1258 15

Laceraciones o
Costras

WMareo

rritacion ocular Vomito

EFECTOS ADVERSOS
CONVENCIONALES

TRATAMIENTOS NO

Dentro de los EA producidos por los NC no
nocivos para la salud encontramos que la
irritacion de la piel se presenté por el uso de
aceite y sal mayonesa y vinagre en el 50%,
aceite de almendra en 25% vy aceite vegetal
8% segln lo referido por las personas que
usaron este método. El producto con mas
efectos adversos fue la mayonesa que
presentd cefalea en el 100%, irritacidn de la
piel 50% y laceraciones y costras en 50 % de
las personas que utilizaron pero presentaron
efectos adversos.

EFECTOS ADVERSOS EN PRODUCTOS
POTENCIALMENTE NOCIVOS PARA LA
SALUD

Se encontré que la poblacién utilizé 7
productos potencialmente nocivos para la
salud. Dentro de los cuales el efecto adverso
mas encontrado fue la irritacion de la piel
que aparecioé en el 100% de los productos.

El producto con mayor cantidad de efectos
adversos fue el pesticida con base piretroide
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y carbamato que presentd EA en 7 del3
personas que lo utilizaron. Dentro de los EA
estd: cefalea en 71%, irritacion de la piel
43%, mareo 57%, caida del cabello en el 14
%, irritacion nasal 14%, vémito 14% vy
somnolencia 14%. Grafico.7

ASESORIA MEDICA

De las 100 personas evaluadas ninguna tuvo

NiRgYMm Aip9. des.asesoria médica para el
manejo de esta parasitosis.

DISCUSION

Se observd una mayor prevalecia de la
pediculosis en el sexo femenino 85% lo que
corresponde a lo encontrado en otros
estudios (15)(16).También existe una mayor
incidencia con ciertas  caracteristicas
fenotipicas en personas con pediculosis
como lo es el largo del cabello mayor a
3cm en el 85% (16)(17) cabello lacio 47%
(6)(5). Se evidenci6 que existe una
inclinacion por un periodo de duracion de la
infestacion menor a un mes en el 53%.
Durante la aplicacion del instrumento el 21%
de la poblacién estudiada cursaba con un
cuadro activo de pediculosis. Los
100 encuestados carecieron de algun tipo
de asesoria médica que pudiese dirigir el
manejo de la parasitosis.

El estudio indic6 que el 98% de Ila
poblacién utilizo tratamientos
convencionales y sélo el 2 % se limité al uso
exclusivo de tratamientos no convencionales
y que el 66% de la poblacidon utilizé
tratamientos no convencionales y que solo
el 34 % se limitd al uso del tratamiento
convencional para el manejo de la parasitosis
por pediculosis.

Lo que nos indica que la persistencia de la
pediculosis lleva a la poblacién a saltar de un
método terapéutico a otro convencional a
no convencional para buscar la resolucién
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del cuadro. Dentro de los tratamientos
convencionales el mas utilizado fue la
liendrera (82%) y el champu permetrina en el

(76%) con buenos resultados
aunque actualmente se reportado un
aumento en los casos de resistencia

(9)(18)(19).

La Ivermectina que es el tratamiento que
actualmente tiene mas aceptacion (10)(11)
para el manejo de la pediculosis por su
efectividad solo fue utilizado por el 7 % de la
poblacién que al parecer desconoce de su
existencia. Dentro de los tratamientos no
convencionales se encontraron 34 productos
entre peligrosos 'y no peligrosos
.Los productos mas utilizados fueron Ia
mayonesa en el 19%, aceite, Kerosene en un
14% (20), pesticida con base piretroide vy
carbamato 13% (21) y vinagre en el 8 % de
la poblacidn total. La mayonesa y los aceites
son ampliamente utilizados para el manejo
de la parasitosis porque son capaces de
matar a un nuimero significativo de los piojos
sélo si se aplican en cantidades liberales
durante mas de 12 horas (18).

El tratamientos con mejor indice de
curacion de los convencionales fue 71,43%
Ivermectina utilizado por el 5% de Ia
poblacién y de los no convencionales:
El vinagre que fue utilizado por el 8% de la
poblacién y presentd un indice de curacidén
del 37,50%, el mejor IC 76% lo presentd el
enjuague bucal utilizado por el 4% de la
poblacién. Es importante describir que
durante la aplicacidn del instrumento la
poblacién que utilizo la permetrina no tenian
claridad sobre la correcta aplicacién del
producto lo que puede influir en el IC al
volver inefectivo y poder generar resistencia
al mismo (9)(18)(19).

Los efectos adversos presentados por el uso
de  tratamientos convencionales  se
presentaron en 3 de los 4 opcionales en el
instrumento de medicién, siendo la
ivermectina el Unico que no produjo ningln
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EA lo que confirma el perfil de seguridad de
este medicamento el cuales recomendado
como primera linea de tratamiento
(3)(4)(7)(8)(9); Las laceraciones y costras
junto con la irritacién de piel fueron los EA
mas presentados por el uso de tratamientos
convencionales; la cefalea estuvo presente
en el 100% de las personas que tuvieron EA
con el uso de la extraccién manual.

El EA producido por el uso de tratamientos
AQBAQ&'/@R%%#&'\I% /fio nocivos para la salud
fue la irritacion de la piel referida en el 50%
de las personas que usaron aceite y sal,
mayonesa y vinagre. El producto con mas
efectos adversos fue la mayonesa que
presenté cefalea en el 100%, irritacion de la
piel 50% y laceraciones y costras en 50 % de
las personas que presentaron EA
seguramente relacionado con la
sensibilizacién a algun componente como el
huevo (22). Con el uso de productos
potencialmente nocivos para la salud se
observé que la poblacién utilizé 7 productos
potencialmente nocivos para la salud. Dentro
de los cuales el efecto adverso mas
encontrado fue la irritacion de la piel que
aparecié en el 100% de los productos. El
pesticida con base piretroide y carbamato.

El producto con mayor cantidad de efectos
adversos fue el pesticida con base piretroide
y carbamato probablemente ocasionado por
efecto toxico (23).
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