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RESUMEN EJECUTIVO
Seguin OPS mas del 50% de la poblacion mundial estd infectada por este
microorganismo; la bacteria que causa gastritis cronica y que origina ulceras pépticas,
y céancer gastrico. (OPS, ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD, 2021)
Muchas personas tienen la infeccion. Algunas veces, esta bacteria no produce ningiin
problema, ni causa ningun sintoma. En algunas personas, H. pylori provoca problemas
gastrointestinales.
Llagas abiertas, que se denominan "ulceras", en el revestimiento del estomago o el
duodeno de una persona.
Nunca se ha estudiado la prevalencia por H. pylori en los socios de la cooperativa en
taxis Circunvalacion del canton Ambato una de las poblaciones mds propensas a
padecer esta infeccion por su constante contacto con el servicio publico es por ello que
es de gran interés para su investigacion.
En esta investigacion se invitd a participar a 40 socios de los cuales 10 son mujeres y
30 varones socios activos de la cooperativa a quienes se realizd pruebas por medio de
la técnica de inmunocromatografia en heces fecales. De las 40 muestras analizadas las
27 personas dieron como resultado positivo, los factores de riesgo influyentes fueron
en el consumo de alimentos fuera de casa ya que, en esta investigacion, realizada la
encuesta se encontrd6 que el 32% consumen alimentos en la calle lo que nos
proporciona informacion acerca de la problemadtica y su posible solucion.
Esta investigacion demuestra que la prevalencia en los socios de la cooperativa en
Taxis es alta tomando en cuenta su porcentaje del 67.5% de caso positivos para la

infeccion por ello es de suma importancia que dichos pacientes reciban tratamiento.

Palabras clave: Helicobacter pylori- Prevalencia - Inmunocromatografica - Antigeno

— Revestimiento
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INTRODUCCION

La bacteria es gramnegativo y fue descubierta por primera vez en el siglo XIX por
Bizozero en el estbmago de un perro sin embargo, no pudo ser aislada en el afio 1983
los cientificos Warren y Marshall decidieron unirse a esta investigacion y aislaron a la
bacteria de un paciente que acudio a urgencias por sintomatologia gastrointestinal, este
organismo sobrevive al entorno acido del estbmago ya que presenta la ureasa alta con
ella convierte a la urea en amoniaco alcalino y didéxido de carbono, lo que facilita la
colonizacion por su inhibicion de la produccion de acido clorhidrico. La Agencia
Internacional para la investigacion de Cancer declaro a H. Pylori como un carcindgeno
tipo I en humanos, la colonizacién de este microorganismo es un factor de riesgo para
padecer algunas gastropatias. Sin embargo, para que la bacteria continie con el
proceso inflamatorio depende de algunas condiciones de cada persona. Segin la OPS
el 50% de la poblacion mundial estd infectada por este microorganismo. (OPS, 2021)
su mayor prevalencia corresponde a paises con un bajo desarrollo socioeconémico;
mientras en los paises mas desarrollados se destaca cifras bajas. En la actualidad se
observa una caida en la incidencia de la infeccion por H. pylori en paises con mayor
desarrollo econdmico. Se considera que existen diversas vias de trasmision de la
bacteria como de forma directa persona a persona que es la via de transmisidon mas
probable puede ocurrir por via fecal-oral cuando no se lavan las manos después de ir
al bafo, oral-oral por medio de beso, o gastrica-oral por medio del vomito.

No se considera apropiado realizar andlisis frecuentes para la deteccion de H. pylori
las indicaciones definitivas para identificar la bacteria son las manifestaciones clinicas
de cada paciente las pautas europeas recomiendan tratar la infeccion en las personas
de primer grado de consanguinidad de pacientes con céncer géstrico, pacientes con
dispepsia no investigada en estos casos es recomendable endoscopia gastrica.

En este estudio se utiliza método no invasivo por medio de pruebas
inmunocromatograficas para detectar antigenos especificos de H. pylori los cuales

tienen una sensibilidad del 98.8% y una especificidad del 100% como indica su inserto.
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CAPITULOI

1. ANTECEDENTES Y BASES TEORICAS
1.1 Planteamiento del problema
En el afio de 1983 Barry Marshall y Robin Warren observaron que la mayoria de los
pacientes con sintomatologia gastrointestinal presentaban la bacteria, existen al menos
otras 19 especies, erradicar a la bacteria es un objetivo complicado de salud global.
(Victorino Santaella, 2004)
H pylori se adhiere a la mucosa gastrica especialmente en pacientes con ulcera
duodenal habita en la capa que reviste las células epiteliales del estomago. Esta
bacteria suele adquirirse en la infancia con el 10% en nifios lo que resulta con
prevalencia en la adolescencia, en paises que se encuentran aun en desarrollo su
prevalencia es altamente significativa. (Victorino Santaella, 2004)
H. pylori es una bacteria importante que causa enfermedades gastrointestinales
significativas, incluyendo tlceras pépticas y cancer gastrico. La prevalencia de la
infeccion es alta en paises en vias de desarrollo como Ecuador, lo que la convierte en
un problema de salud publica. La implementacion de medidas de higiene, el consumo
de agua potable y el manejo adecuado de alimentos son estrategias clave para prevenir
la transmision de la infeccion.
El consumo de alimentos son determinantes en la transmision y persistencia de la
infeccion por H. pylori el consumo de alimentos contaminados, como aguay vegetales
sin lavar, asi como la transmision de persona a persona, especialmente en entornos
con condiciones higiénicas precarias, son los principales mecanismos de transmision.
En el canton Ambato, Ecuador, la Cooperativa en taxis "CIRCUNVALACION" N°46
que son conductores profesionales por ende consumen alimentos preparados fuera de
su hogar representa un grupo poblacional con caracteristicas socioeconémicas y

habitos alimenticios particulares que podrian influir en la prevalencia de la infeccion
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por H. pylori. Conocer la prevalencia de esta infeccion en este grupo y su asociacion
con los habitos alimenticios permitiria disefiar estrategias de prevencion y control
adecuadas para mejorar la salud digestiva de los conductores miembros de la
cooperativa y de la colectividad Ambatefa ya que intervienen en el rol del servicio
publico que este grupo desempenia.

1.2 Justificacion

El presente trabajo investigativo desde la perspectiva propia me permite familiarizar
con la epidemiologia, el diagndstico y el posible tratamiento sobre la infeccion de H.
pylori en un contexto real.

Ademas, la experiencia practica como la recoleccion de las muestras la realizacion de
la prueba y el andlisis de los datos fortalece las competencias tecnoldgicas y
profesionales

Esta investigacion sobre la prevalencia de H. pylori en la Cooperativa de Taxis
"CIRCUNVALACION" N°46 brinda una oportunidad unica en donde pondré en
practica el aprendizaje adquirido en el Instituto Tecnologico Superior “Espafia” donde
he adquirido mis conocimientos académicos.

Los beneficiarios de este trabajo investigativo y de las posibles soluciones seran de
forma directa los conductores profesionales quienes pueden por medio de este trabajo

adoptar habitos, cuidado y tratamiento para el buen estado fisiologico de salud.
1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo general

o Investigar la prevalencia de la infeccion por H. pylori en taxistas del canton

Ambato.
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1.3.2 Objetivos especificos.
. Determinar la presencia del antigeno de H. pylori en heces fecales mediante

pruebas inmunocromatograficas en los socios de la Cooperativa en Taxis
“CIRCUNVALACION” N° 46.

o Identificar los posibles factores de riesgo asociados a la infeccion por H.
pylori, incluyendo habitos alimenticios.

o Relacionar los habitos alimenticios de los socios de la Cooperativa en Taxis

“CIRCUNVALACION” N° 46 con la presencia de H. pylori.
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CAPITULO II
2. MARCO REFERENCIAL

Antecedentes Investigativos:

Para iniciar discutimos que las evidencias disponibles para la prevalencia e incidencia
de H. pylori tanto en paises econdmicamente desarrollados como en proceso de
desarrollo varian significativamente, en los primeros esta infeccion es menos comuin
mientras que en los segundos supera el 80% de prevalencia en el “enigma africano”
la relacion entre la infeccion y las enfermedades asociadas no siempre es directa a
pesar de muchos avancen que se han desarrollado a lo largo del tiempo el modo de
trasmision de este microorganismo sigue siendo un misterio pese a que los
mecanismos exactos no se comprenden del todo, se determina que algunos factores
socioculturales y cambios en los estilos de vida podrian estar influyendo en la
disminucion de la transmision. (Pérez, 2018)

En la poblacion Peruana esta bacteria es de alta prevalencia ya que en un estudio se
analizaron muestra de pacientes que acudieron con sintomas gastrointestinales, esta
muestra fue de hombres y mujeres y se obtuvo un resultado de 74.3% de prevalencia
especialmente en los de mediana edad ademas de ello se observd a un numero
significativo de mujeres solicitando atencion médica. (A & Sanchez-Gavidia, 2021)
En un estudio del afio 2015 en la Provincia de Bolivar Canton Babahoyo se investigd
la presencia de este microorganismo en adultos de 20 a 60 afos se analizaron 94
muestras. Las condiciones sanitarias deficientes, como el uso de letrinas y el consumo
de agua no tratada, podrian estar contribuyendo a la propagacion de la bacteria. Este
estudio dio como resultado un porcentaje de 69.1% los factores de riesgo mas
asociados arrojo una cifra del 58.5 % de los adultos no se lavan las manos antes de
comer o después de ir al bano. (Espin, 2015). En el afio 2017 se realizdO una

investigacion desde febrero hasta diciembre en Ecuador Guayaquil la poblacién
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analizada fue de 10.300 pacientes. Los resultados mostraron que aproximadamente la
mitad de los participantes, tanto hombres como mujeres, estaban infectados con esta
bacteria, sin encontrar diferencias significativas entre ambos sexos. (Lara & Vera
Cruzl, 2019).

En el afio 2023 en Ambato provincia de Tungurahua se analizaron 91 muestras en las
cuales se evalu6 la presencia de Helicobacter pylori en estudiantes de Laboratorio
Clinico de la Universidad Técnica de Ambato, a través del analisis de muestras de
heces, se encontrd que el 27.5% de los estudiantes estaban infectados. Estos resultados
indican una asociacion entre la infeccion y ciertos hdbitos alimentarios, como el
consumo de alimentos fuera del hogar y el compartido de bebidas que fue el factor de
riesgo mas relevante dentro de esta investigacion. (Olmedo, 2023).

En el afio 2022 en el periodo de enero hasta Julio se realizd una investigacion en la
provincia de Cotopaxi en la clinica de Pujili en donde se investigaron a 78 pacientes
que comprenden edades de entre 20 a 40 afios en este estudio en el que se tomaron
resultados de analisis histopatologico de biopsias gastricas. Los resultados
demostraron que la gastritis cronica activa fue la patologia mas frecuente, presente en
el 24.36% de los casos. Estos hallazgos confirman la asociacion entre la infeccion por
Helicobacter pylori y la inflamacion cronica del estdmago. (Maria & Pilla Mayorga,
2023).

Helicobacter pylori es una bacteria gramnegativo que coloniza la mucosa gastrica a
través de los afos se ha adaptado para sobrevivir en un ambiente tan acido como es el
estomago

Dentro de los estudios realizados a esta patologia se ha encontrado factores de riesgo
significativas relacionados con la higiene, nivel socioecondémico y habitos

alimenticios.
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Marco Teorico
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CAUSA

CONDICIONES DE TRABAJO. — Las condiciones de trabajo en este grupo
prioritario como es la exposicion al contacto frecuente de persona a persona genera
condiciones insalubres en sus manos, asi como estar expuestos a alto peligro en la via
genera un estrés laboral el cual debilita el sistema inmunolédgico lo que hace que su
sistema sea mas susceptible a contraer infecciones como el H. pylori.

HIGIENE ALIMENTARIA. — Ingerir alimentos mientras conducen expone a los
taxistas a una mayor cantidad de bacterias y gérmenes, lo que aumenta el riesgo de
contraer H. pylori a través de alimentos contaminados o manos sucias.

HABITOS ALIMENCICIOS. — Como consecuencia de la falta de tiempo, los

taxistas a menudo recurren a comida rapida, procesada y rica en grasas, azucares y
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sodio, que no solo son poco nutritivas, sino que también pueden irritar el estomago y
crear un ambiente favorable para la proliferacion de H. pylori.

HORARIOS ALIMENTICIOS. - Saltarse comidas o comer a deshora puede
aumentar la produccion de 4cido estomacal, lo que hace irrite el revestimiento del

estdbmago y sea mds susceptible a esta infeccion.
EFECTO

PRESENCIA DE HELICOBACTER PYLORI. — Esta bacteria puede causar
diversas enfermedades gastrointestinales, como tUlceras pépticas, gastritis y cancer de
estdmago. Su presencia en los taxistas puede tener consecuencias significativas
debido a las caracteristicas de su trabajo y los hébitos asociados.
ALIMENTACION CONTAMINADA. - Al depender de restaurantes o puestos de
comida callejera, los taxistas pierden el control sobre la higiene y la seguridad
alimentaria esto los hace mds vulnerables a la ingesta de alimentos contaminados con
H. pylori, especialmente si no se siguen practicas adecuadas de manipulacion y
coccion.

COMER EN LA CALLE. - Los puestos de comida callejera a menudo carecen de
instalaciones sanitarias adecuadas y practicas higiénicas rigurosas, lo que aumenta el
riesgo de contaminacion de los alimentos y la transmision de H. pylori. Los utensilios
y las superficies pueden no lavarse correctamente, y las personas que manipulan los
alimentos pueden no tener una higiene personal adecuada.

SUCEPTIBLE A LA INFECCION. - Los taxistas pueden tener una mayor
susceptibilidad a la infeccion por H. pylori debido a varios factores relacionados con
su estilo de vida, el estrés, el tabaquismo, el consumo de alcohol y sus habitos

alimenticios.
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2.1 Marco Conceptual

H. pylori, es una bacteria espirilada que coloniza la mucosa gastrica, se asocia con el
desarrollo de diversas enfermedades del estomago desde gastritis hasta llegar al
cancer. (Gonzalez & Gonzalez, 2011).

Esta bacteria se contrae en la nifiez y tiende a persistir indefinidamente a menos que
se trate uno de los factores mas influyentes son el nivel socioecondmico. Se cree que
la mayor prevalencia en los grupos de mayor edad refleja un efecto relacionado con
las peores condiciones de vida de los nifios en las décadas anteriores. (McCol, 2010).
Estudios han revelado la presencia del microorganismo en muestras bioldgicas como
heces, saliva y placa dental, sugiriendo que la transmision se produce principalmente
por via oral-oral o fecal-oral. La agrupacion de casos en familias y en comunidades
cerradas como las penitenciarias corrobora esta hipdtesis. Asimismo, se ha
identificado un mayor riesgo de infeccion en personal sanitario que maneja
endoscopios, lo que subraya la importancia de una adecuada desinfeccion de estos
instrumentos. (Vakil, 2023).

H. pylori presenta forma curva y espiralada, dotada de una gran movilidad gracias a
un conjunto de flagelos ubicados en uno de sus extremos. Con dimensiones
aproximadas de 2.5 a 4 micras de largo por 0.5 a 1 micra de ancho, esta bacteria se
caracteriza por su morfologia helicoidal mas evidente en muestras de biopsia. Sin
embargo, en cultivos, su forma tiende a ser mas recta y se observan con frecuencia
bacterias que han perdido sus flagelos. (Fernando, Garcia Menendez, & Zarate

Osorno, 2008).
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Tabla 1

Sistema de operacionalizacion de variables

Objetivo general

{.—;c

Gestion Academica

y Bienestar

Investigar la prevalencia de la infeccion por Helicobacter pylori de la Cooperativa en

taxis "CIRCUNVALACION" N°46 del cant6 n Ambato.

@ 095 888 5323

Variables Definicion Dimensiones | Indicadores Tipo de
conceptual variables
Prevalencia | H. pylori, es una | Determinacion | Positivo Cuantitativas
de bacteria de Negativo
Helicobacter | gramnegativo Helicobacter
pylori espirilada. Coloniza | pylori.
el epitelio gastrico.
Infeccion en | La incidencia de H. | Tipo de | Encuesta Cualitativas
Taxistas de | pylori en | complicacion
Ambato transportistas de | por los
buses urbanos de la | diferentes
Ciudad de Cuenca | habitos
es del 59,1%. alimenticios.
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CAPITULO III
3. METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

3.1 Diseiio metodolégico

Esta investigacion es experimental ya que se busca conocer la presencia o ausencia de
antigenos de H. pylori en heces, en pacientes socios de la cooperativa en Taxis
Circunvalacion N°46 por medio de pruebas cromatograficas rapidas, se inicia con un
oficio presentado al Sr. Presidente de la cooperativa donde se detalla el objetivo de la
investigacion , una vez recibida la aceptacion de los socios se envid un oficio en donde
consta la fecha el dia y la hora para la socializacion del estudio en la cual se detallara
las condiciones, la metodologia de la investigacion y la entrega de cajas de toma de
muestra gratuitas, ademas de la aplicacién de la encuesta, posteriormente se procede
a enviar el itinerario de recepcion de la muestra, lugar de la recepcion de las mismas,
una vez finalizado el procedimiento de los andlisis se envia al Sr. Presidente los
resultados obtenidos.

3.2  Enfoque de investigacion

Este estudio presenta un enfoque mixto ya que inicialmente, se aplicé un enfoque
cualitativo para identificar la infeccion mediante pruebas rapidas, y un enfoque
cuantitativo para analizar los datos de la encuesta y calcular la incidencia de la
bacteria.

3.1 Cuestionario o Instrumentos Utilizados

Se aplica la encuesta forma presencial a los socios de la Cooperativa de Taxis
Circunvalacion N°46 que se encuentran presentes en la sesion ordinaria de Asamblea

General y hayan aceptado la participacion en el estudio.

10
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Por favor, lea atentamente cada pregunta y marque la respuesta que mejor se ajuste a

su caso. Si tiene alguna duda, no dude en preguntar.

Datos demograficos

[a—

,Cual es su edad y sexo?

o [ ] Menos de 25 afios [ ] masculino [ ] femenino
o [ ] Entre 25 y 34 afios [ ] masculino [ ] femenino
o [ ] Entre 35 y 44 afios [ ] masculino [ ] femenino
o [ ] Entre 45 y 54 afios [ ] masculino [ ] femenino
o []55 afos 0 mas [ ] masculino [ ] femenino

2. ¢(Cuanto tiempo ha trabajado como taxista?
o [] Menos de 1 afio

o []Entre1y5 afios

o []Entre 6 y 10 afios
o []Masde 10 afios

Habitos de higiene

w

Lava sus manos con frecuencia con agua y jabén?

o [] Siempre

o [ ] Frecuentemente
o []Aveces

o []Raravez

o [] Nunca

4 ;Consume alimentos crudos o poco cocidos con frecuencia?

11
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o [] Siempre
o [ ] Frecuentemente
o []Aveces

o []Raravez

[ ] Nunca

o

Habitos alimenticios

5 (Consume alimentos picantes?

O

[ ] Siempre

o

[ ] Frecuentemente

[ ]A veces

O

[ ] Rara vez

[ ] Nunca

o

O

6 ;Consume alimentos procesados o comida rapida con frecuencia?

[ ] Siempre

o

O

[ ] Frecuentemente

o

[ ]A veces

[ ] Rara vez

[ ] Nunca

O

o

Antecedentes médicos
7 (Ha recibido tratamiento para la infeccion por H. pylori en el pasado?

o [ ]Si
o [ ]No

12
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8 ;Consume medicamentos con regularidad? (Por favor, especifique cuales)
Sintomas relacionados con la infeccion por H. pylori
9 ;Ha experimentado dolor abdominal con frecuencia en el iltimo mes?

o [1Si
o [ ]No
10. ;Ha experimentado acidez estomacal con frecuencia en el ultimo mes?
o [1Si
o [ ]No

3.2 Poblacion

La poblacion de este estudio son socios de la cooperativa en Taxis Circunvalacion N°

46 del Canton Ambato quienes conforman un total de 40 pacientes.

3.3 Muestreo

Criterios de inclusion:

Ser socio de la cooperativa Taxis Circunvalacion N° 46.
Tener 20 afios 0 mas.

Aceptar participar.

Criterios de exclusion:

No ser socio de la cooperativa Taxis Circunvalacion N° 46.

13
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Negarse a participar en el estudio
Uso de antibidticos en las tltimas 4 semanas.
Estar cursando un cuadro infeccion gastrointestinal.

2.6 Recursos
Recursos humanos:

Srta. Cristina Salinas. - quien efectuara la realizacion de los andlisis, ademas de la
encuesta a los participantes.

Lcda. Hillari Cifuentes. - guia en el proceso de la prueba, propietaria del Laboratorio
Clinico “San Joaquin” en donde se llevara a cabo los analisis.

Recursos materiales:

Formularios de encuesta: Disefiada de acuerdo con la metodologia descrita
anteriormente.

Boligrafos y lapices: Para completar los formularios de encuesta.

Recipientes para muestras de heces: Con tapa hermética y etiquetas para
identificacion.

Guantes desechables: Para la manipulacion de muestras de heces.

Material de bioseguridad: Alcohol, desinfectantes, bolsas para desechos
biomédicos, etc.

Equipo de laboratorio: Logistica, mesones lavamanos acorde a la norma de
bioseguridad.

Helicobacter Pylori Antigeno Casete x 20T: Kit comercial marca Healgen

especifico para la deteccion de antigenos de H. pylori en heces.

14
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Computadora y software estadistico: Para el procesamiento y analisis de datos.
Recursos Financieros:

Presupuesto para la elaboracion de la encuesta: Impresion de encuesta, materiales
de escritorio.

Presupuesto para la recoleccion de muestras: Recipientes para muestras, guantes,
material de bioseguridad

Presupuesto para el analisis de laboratorio H. Pylori Antigeno Cassette marca
Healgen x 20T.

Presupuesto para la difusion de resultados: Entrega de resultados a los pacientes.
Recursos Institucionales:

Lcda. Tatiana Escobar tutor de tesis: Para la aprobacion del estudio y la revision.
Laboratorio Clinico San Joaquin: Para la realizacion de la deteccion de H. Pylori

en heces.

15
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CAPITULO IV
ANALISIS DE RESULTADOS
3.3 Tabulacion e interpretacion de encuestas
Tabla 1
Genero de los pacientes
FRECUENCIA PORCENTAJE
(%)
Masculino 30 75%
Femenino 10 25%
Total 40 100 %

Fuente: Encuesta
Autor: Cristina Salinas
Con relacion al género de los participantes se observa que de los 40 socios el género
masculino representa el 75% que corresponde a los 30 participantes mientras que el
género femenino representa el 25% que corresponde a 10 participantes.
Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas
Figura 1

Geénero de los pacientes

100%
80%
60%

25%

40%

20%

0%
B Hombres Mujeres

Hombres

Mujeres
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El analisis de nuestra figura indica que el género de nuestros pacientes en donde hubo
mayor numero es el género masculino con el 75% mientras que, la participacion del
género femenino fue menor con el 25% concuerda con el nimero de participantes que
pertenecen al gremio estudiado en donde existe un nimero superior se generd

masculino.

Tabla 2
Edad de los pacientes

EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE

(7o)
25 2 5%

34 1 2.5%

35 12 30%

44 14 35%

45 1 2.5%

54 10 25%

TOTAL 40 100%

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Al analizar la Tabla 2, se observa una distribucion de edades en los 40
pacientes, siendo los grupos de 44 afios con el 35%, 54 afios con el 25% y 35
afios con el 30%, los méas numerosos. Las edades de 25, 34 y 45 afios

presentaron una menor frecuencia, con solo uno o dos pacientes en cada

grupo.

17
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Figura 2
Edad de los pacientes
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%
5%
0% . [ [ |

25 anos 34 anos 35 afos 44 anos 45 anos 54 anos

W Frecuencia de edades

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Andlisis: los datos sefialaron que la mayor edad de participacion de los socios es de
44 afios con el 35%, mientras que el menor porcentaje de participacion corresponde a

la edad de 34, 45 afios con el 2,5%.
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Figura 3

Edad de los pacientes positivos para la infeccion

N W b OO N

o =

25afos 35afos 44anos 54 afos
| Hombre§ p03|t‘|vos parala 1 7 6 5
infeccion
| MUJeres. p05|t|yas parala 1 5 3 5
infeccion
B Hombres positivos para la infeccion W Mujeres positivas para la infeccion

Fuente: Encuesta a los socios con resultado positivo para H. pylori

Autor: Cristina Salinas

Delos 27 socios con resultado positivo para Helicobacter pylori con relacion a la edad
se observa que el 2 de ellos 1 es mujer y 1 hombre, mientras que de la edad de 35 afios
7 son hombres y 5 mujeres, de la edad de 44 afios 6 son hombres y 3 mujeres y de 54

afios 2 son hombre y 2 mujeres.
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Figura 4
Lava sus manos con agua y jabon

20
18
16
14
12
10

o N A OO ©

. Frecuentement
Siempre o Aveces RaraVez

W Porcentaje (%) 42,50% 30% 17,50% 10%
W 40 socios 17 12 7 4

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Analisis: De los 40 socios se puede observar que 17 de ellos indican que lavan sus
manos con agua y jabon siempre lo que corresponde al 42,5%, mientras que 12 lo

hacen frecuentemente con un 30%, 7 a veces con el 17,5% vy 4 rara vez con un 10%.
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Consume alimentos picantes

Siempre Frecunetzteme A veces Raravez Nunca
Pacientes 9 16 6 4 5
Porcentaje(%) 22,50% 40% 15% 10% 13%

m Porcentaje(%) mPacientes

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Andlisis: El consumo de alimentos picantes con mayor porcentaje es de 40% en donde
indican 16 socios que consumen siempre, mientras que el 22,5% corresponde a 9
socios que indican que lo hacen con frecuencia, el 15% corresponde a 6 socios que
indican que a veces, el 10% pertenece a 4 socios que rara vez consumen, y el 13% a

5 socios que nunca consumen alimentos picantes.
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Figura 6
Consume alimentos procesados

14
12

10

0 I I I l

Frecuenteme
nte

32,50% 22,50% 15,00% 10,00%
W Pacientes 13 9 6 4

[ee]

o)

N

N

Siempre A veces Raravez

m Porcentaje(%)

H Pacientes m Porcentaje(%)

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Gestion Academica
{.—; Ciencias de la Salud

y Bienestar

Nunca

20,00%
8

Analisis: El consumo de alimentos procesados o comida rapida con mayor porcentaje

esde 32,5% en donde indican 13 socios que consumen siempre, mientras que el 22,5%

corresponde a 9 socios indican que lo hacen con frecuencia, el 15% corresponde a 6

socios que indican que a veces, el 10% pertenece a 4 socios que rara vez consumen, y

el 20% a 8 socios que nunca consumen alimentos procesados o comida rapida.
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Figura 7

Ha experimentado dolor abdominal en el ultimo mes

30
25
20
15
10
5
O ._
Si No
H Dolorabdominal 27 13
m Porcentaje(%) 67,50% 32,50%

m Dolorabdominal m Porcentaje(%)

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Andlisis: Se puede observar que de los pacientes encuestados 27 han presentado dolor
abdominal en el Gltimo mes con un porcentaje del 67%, mientras que 13 pacientes no

han presentado dolor abdominal con porcentaje de 32,5%.
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Figura 8
Ha experimentado acides estomacal el ultimo mes
35
30
25
20
15
10
5
0 Si_ No
W Acidez Estomacal 29 11
W Porcentaje(%) 72,50% 27,50%

m Acidez Estomacal m Porcentaje(%)

Fuente: Encuesta

Autor: Cristina Salinas

Andlisis: Se puede observar que de los pacientes encuestados 29 han presentado
acidez estomacal en el ltimo mes con un porcentaje del 72%, mientras que 11

pacientes no han presentado acidez estomacal con porcentaje de 27,5%.
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Tabla 3
Resultados de laboratorio
RESULTADO FRECUENCIA PORCENTAIJE(%)
POSITIVO 27 67.5%
NEGATIVO 13 32.5%
TOTAL 40 100%

Fuente. Propia

Autor: Cristina Salinas

Figura 9

Resultados de laboratorio

Negativo Positivo
W Porcentaje(%) 32,50% 67,50%

m Porcentaje(%)

Fuente: Propia

Autor: Cristina Salinas
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Analisis: De los 40 pacientes a los que se les realizo el estudio, el 67.5% resultd

positivo para la bacteria Helicobacter pylori, mientras que el 32.5% dio negativo.

Figura 10

Ha recibido tratamiento para la infeccion por H. pylori en el pasado

Sl NO
H Porcentaje(%) 27,50% 72,50%
B N@ Pacientes 11,00% 29,00%

B N2 Pacientes M Porcentaje(%)

Fuente: Propia

Autor: Cristina Salinas

Andlisis: Se evidencia que NO se ha recibido tratamiento para la infeccion de H.

pylori 29 pacientes con un 72,5% mientras que SI han recibido tratamiento 11

pacientes con el 27,5%.
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3. Discusiones de Resultados

Con los estudios realizados a lo largo del tiempo se determina que el riesgo
mayoritario para la asociacion de la bacteria son los niveles socioecondémicos, los
habitos alimenticios y las medidas de higiene.

Con el fin de conocer la magnitud del problema que aborda nuestra investigacion se
busca determinar la incidencia de H. pylori en socios de la Cooperativa en Taxis
Circunvalacion N*46 del Canton Ambato.

Los taxistas por su horario laboral se encuentran expuestos al consumo de
alimentacion contaminada esto se debe a que la mayor parte del gremio estan
expuestos al contacto con el servicio publico a toda hora y més a un por su ritmo de
trabajo que imposibilita el regresar a sus hogares para ingerir alimentos en casa y lo
hacen en la calle, y desconocen la salubridad del proceso de preparacion.

A partir de ello, se evalud algunos posibles factores de riesgo para presentar la
infeccion por H. pylori, como es: el de lavar sus manos con agua y jabon, el cual se
considera como factor comin en nuestra investigacion en relacion con los pacientes
infectados 100%, el consumo de alimentos picantes con un 40%, consumo de
alimentos procesados o comida rapida con un 32%, ha experimentado dolor
abdominal en el Gltimo mes con el 67%, ha presentado acidez estomacal con el 72%.
En este estudio se encuentra como resultado una asociacién entre el consumo
frecuente de alimentos de dudosa higiene y salubridad. Infeccion por H. pylori en los

pacientes estudiados.
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CAPITULOV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

3.4 Conclusiones del estudio

e Seanalizd las muestras de 40 socios de la Cooperativa de Taxis N*46 que formaron
parte de esta investigacion dando como resultado la incidencia de infeccion con el
67,5%.

e Se identificd 27 pacientes como positivas en donde se utilizd prueba répida marca
Healgen que tiene, su sensibilidad es del 98,8% y su especificidad es del 100%,
obteniendo resultados rapidos y precisos de forma no invasiva.

e Se identifico que los factores de riesgo mas relevantes son el consumo de
alimentos fuera de casa.

3.5 Recomendaciones

e Se recomienda realizar capacitaciones a todo el gremio de taxistas del canton
Ambato mediante la Unién de Taxis de Tungurahua en donde se informe las
medias de prevencion y las posibles consecuencias de contraer esta bacteria.

e Serecomienda que los socios se realicen examenes de rutina para la identificacion
temprana de esta bacteria puesto que la infeccion puede ser asintomatica.

e Es recomendable que las personas que han dado como resultado positivo acudan
al médico de preferencia para recibir tratamiento y evitar la propagacion de la

misma para el bienestar propio, de la familia y de la colectividad Ambatefia.
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3.6 ANEXOS

Ilustracion 1
Encuesta realizada a los socios

ISTE

ook Balarze

Tema: “Prevalencia de la infeccion por Helicobacter pylori en adultos de 25-60 afios de
edad de la Cooperativa en taxis "CIRCUNVALACION" N°46 del canton Ambato™ /

Encuesta dirigida a los socios de la Cooperativa en Taxis Circunvalacién N° 46

Instrucciones

Por favor, lea atentamente cada pregunta y marque la respuesta que mejor se ajuste a su caso.
Si tiene alguna duda, no dude en preguntar.

ENCUESTA PARA RECOLECCION DE DATOS
Datos demograificos

1. ;Cuil es su edad y sexo?
o []Menos de 25 afios [ ] masculino [ ] femenino
o []Entre 25 y 34 afios [ ] masculino [ ] femenino
o [ ] Entre 35 y 44 afios [ ] masculino [ ] femenino
o Entre 45 y 54 afios [ ] masculino DX femenino
o [ 155 afios o més [ ] masculino [ ] femenino

2. ;Cuinto tiempo ha trabajado como taxista?
o P4 Menos de 1 afio
o []EntrelyS5 afios
o []Entre 6y 10 afios
o []Mas de 10 afios

Hibitos de higiene

3 ;Lava sus manos con frecuencia con agua y jabén?

o Siempre

o Frecuentemente
o []A veces

o []Raravez

o []Nunca

4;Consume alimentos crudos o poco cocidos con frecuencia?

LD (03) 2424202 / 0996889226 Estudia ey
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[ ] Siempre

[ ] Frecuentemente
o []A veces
o [ Rara vez
o [ ]Nunca

Habitos alimenticios
5;Consume alimentos picantes?

[ ] Siempre
[ ] Frecuentemente
[ 1A veces
[ ]1Rara vez

MN unca

6;,Consume alimentos procesados o comida ripida con frecuencia?

© 6 0 0o o0

o [ ] Siempre

o [ ]Frecuentemente
o [ ]A veces

o Rara vez

o [ ]Nunca

Antecedentes medicos

7;Ha recibido tratamiento para la infeccién por H. pylori en el pasado?

0 si

o [ ]No

8;Consume medicamentos con regularidad? (Por favor, especifique cules)

Mo

Sintomas relacionados con la infeccién por H. pylori

9;Ha experimentado dolor abdominal con frecuencia en el iltimo mes?

X si
o [ ]No
10. ;Ha experimentado acidez estomacal con frecuencia en el iltimo mes?
o [si
o [ INe

% (03) 2424202 7 0996889226 Estudia izt .
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Ilustracion 2

Oficio enviado a la Cooperativa de Taxis Circunvalacion N46

lSTl‘__: TECNOLOGICO SUPERIOA iz 3
: UNIVERSITARIO +SALUD

D 1943

Ambato 26 de junio del 2024
Ing.
Roberto Guerrero
Presidente de la Cooperativa en Taxis Circunvalacién N°46
Presente, -

Yo, Cristina Lucia Salinas Almeida, con CI. 180463068-7 en mi calidad de Estudiante del
cuarto semestre del Instituto Tecnologico Superior “Espaiia “de la carrera de Laboratorio
Clinico, por medio del presente me dirijo a usted con el fin de solicitar que se gestione la
realizacién de un estudio para la deteccion de Helicobacter pylori a los socios y socias de la
Cooperativa de Taxis Circunvalacién N° 46.

Helicobacter pylori es una bacteria que vive en el estoémago y puede causar Glceras pépticas,
gastritis y cancer de estomago. Se estima que alrededor del 50% de la poblacién mundial esta

infectada con esta bacteria.

El gremio amarillo es un grupo de trabajadores con un alto riesgo de contraer Helicobacter
pylori, debido a su constante exposicion a factores de riesgo como el estrés, el consumo de
alimentos irregulares, el tabaquismo entre otros.

Por tal motivo, consideramos que la realizacién de un estudio para la detecciéon de esta
bacteria entre los socios y socias de la cooperativa seria una medida preventiva de gran

importancia para su salud.

Por lo expuesto, solicitamos lo siguiente:

Brindar las facilidades necesarias para la realizacion del estudio, incluyendo la
coordinacién de fechas y horarios, asi como la disposicién de un espacio adecuado

para la toma de muestras.
s Informar a los socios y socias sobre la importancia de la prueba y los procedimientos

para acceder a ella.

El estudio
El estudio incluira la siguiente prueba:
» Prueba Répida de deteccion del antigeno de H. pylori en (Heces)

» La Prueba Répida de deteccion del antigeno de H, pylori (Heces) ha sido comparado
con métodos de base de Endoscopia, demostrando una exactitud total de 98.6%.

S (0312424202 / 0996889226 7 Estudia ieens ...
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e Preparacion No se requiere preparacion especial para la prueba de heces para H.
pylori.

Recolecte la muestra de heces en un recipiente estéril que se otorgara gratuitamente.
Aseglrese de recolectar una muestra suficiente de heces, del tamafio de una nuez.
Evite contaminar la muestra con orina o papel higiénico.

Lleve la muestra al laboratorio lo antes posible después de recolectarla.

Beneficios del estudio

« Deteccién temprana de la infeccion por Helicobacter pylori.

o Prevencion de complicaciones graves como ulceras pépticas, gastritis y cdncer de
estomago.

o Mejora de la salud y el bienestar de los socios y socias de la cooperativa.

« Reducci6n de los costos de atencion médica.

Estamos seguros de que esta medida preventiva serd de gran beneficio para la salud de
nuestros compafieros y compaiieras.

Atentamente,

4= )
Cristina Salinas Almeida / )

C.C.180463068-7
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Ilustracion 3

Fotografias de la encuesta realizada a los socios en su sede
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Ilustracion 4

Fotografias del procedimiento de las pruebas
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