
FUNDAMENTOS // Las enfermedades gastrointestinales constituyen una patología muy común en la población infantil de Tharaka (Kenia) y se encuentran asociadas al 
consumo de agua no tratada. El objetivo de este trabajo fue determinar la prevalencia de estas infecciones y evaluar la viabilidad del método de desinfección solar (SODIS) de 
agua como solución de potabilización a nivel doméstico.

MÉTODOS // Se llevó a cabo un estudio observacional y descriptivo mediante recogida de muestras de agua de consumo procedente de dos fuentes diferentes y, por otra 
parte, de análisis microbiológicos de muestras fecales de 227 niños y niñas de diferentes colegios de la zona. Además, se aplicó el método SODIS en condiciones locales para 
valorar su eficacia en la eliminación de patógenos. 

RESULTADOS // El método SODIS logró eliminar en su totalidad los coliformes fecales en las muestras de agua tratadas tras seis horas de exposición solar y en el caso 
del agua procedente de la rambla bastó con dos horas, por la combinación de alta radiación solar y temperatura en la zona. Entre un 13% y un 24% (según el colegio) de las 
muestras fecales dieron positivo al análisis de protozoos, siendo el más frecuente la Giardia Lamblia seguido de Cryptosporidium y Entamoeba histolytica. Los niños mostraron 
mayor incidencia que las niñas.

CONCLUSIONES // La alta prevalencia de infecciones gastrointestinales está relacionada con el consumo de agua contaminada. El método SODIS se demuestra eficaz, econó-
mico y fácil de aplicar, constituyendo una opción viable para mejorar la salud infantil en comunidades sin acceso a agua potable segura.

PALABRAS CLAVE // Enfermedades gastrointestinales; Protozoos; Método SODIS; Área tropical.

BACKGROUND // Gastrointestinal diseases are a very common pathology in children in Tharaka (Kenya) and are associated with the consumption of untreated water. The objective of this paper was to determine 
the prevalence of these infections and to evaluate the feasibility of solar water disinfection (SODIS) as a household water purification solution.

METHODS // An observational and descriptive study was carried out by collecting drinking water samples from two different sources and, on the other hand, microbiological analysis of fecal samples from 
227 children from different schools in the area. In addition, the SODIS method was applied under local conditions to evaluate its efficacy in the elimination of pathogens. 

RESULTS // The SODIS method was able to completely eliminate fecal coliforms in the treated water samples after six hours of solar exposure and, in the case from the riverbed, two hours was enough, due 
to the combination of high solar radiation and temperature in the area. Between 13% and 24% (depending on the school) of the fecal samples tested positive for protozoa, the most frequent being Giardia 
Lamblia followed by Cryptosporidium and Entamoeba histolytica. Boys showed a higher incidence than girls.

CONCLUSIONS // The high prevalence of gastrointestinal infections is related to the consumption of contaminated water. The SODIS method proves to be effective, inexpensive and easy to apply, consti-
tuting a viable option for improving child health in communities without access to safe drinking water.

KEYWORDS // Gastrointestinal diseases; Protozoa; SODIS method; Tropical area.
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INTRODUCCIÓN

La región de Tharaka (Kenia) cuenta 
con 242 instalaciones sanitarias, un 
hospital en Kitui de nivel V y siete 

hospitales de nivel IV (según baremos 
del Sistema de Salud de Kenya [KEPH]). 
La electricidad sólo llega al 5% de los 
hogares, y lo mismo sucede con el agua 
potable canalizada, siendo inexistente 
la red de saneamiento. La región se ve 
perjudicada periódicamente por sequías 
prolongadas, lo que afecta a las fuen-
tes de agua. El sistema educativo del 
distrito de Tharaka carece de infraes-
tructuras de calidad para atender a la 
población: la mayoría de las escuelas no 
tienen cocinas adecuadas, letrinas, sis-
tema eléctrico, agua potable accesible 
(canalizada o mediante pozo) o sistema 
de saneamiento de calidad. 

En esta zona, la fundación KIRIRA (1) 

está luchando por el derecho a la salud 
y educación de todas las niñas y jóve-
nes, especialmente aquellas en riesgo 
de sufrir prácticas tradicionales noci-
vas como la mutilación genital femenina 
(MGF). Su metodología de trabajo con-
siste en campañas educativas y sanita-
rias para que se logre acabar con esa 
lacra que da lugar a enfermedades cró-
nicas, sufrimiento innecesario, trastor-
nos psicológicos y que, en algunas oca-
siones, por las malas condiciones sani-
tarias en las que se realizan, provocan 
la muerte. 

Por otro lado, la comunidad de 
Tharaka tiene dificultades en el trata-
miento de aguas no salubres que deri-

van en una alta frecuencia de enfer-
medades abdominales y dermatológi-
cas. Esta región está atravesada por el 
río Tana, del cual algunos habitantes 
recogen agua, directamente sin tratar, 
para su consumo. Los habitantes que 
viven más alejados del río se abaste-
cen con el agua subterránea que corre 
por debajo de las ramblas o ríos secos 
(agua que se filtra en estos ríos durante 
los períodos de lluvias en marzo-abril 
y octubre-noviembre, lluvias torren-
ciales que no duran más de uno o dos 
días). Para ello, cavan agujeros en las 
ramblas y recogen el agua con garrafas 
o cubos. El agua subterránea de estas 
ramblas se encuentra muy superficial y, 
por ello, se contamina más fácilmente. 
Además, los animales (normalmente, 
burros que transportan el agua) tam-
bién beben y defecan en esos sitios.

Las infecciones del tracto digestivo 
pueden estar producidas por diferentes 
patógenos (bacterias, virus, protozoos 
o parásitos) o sus toxinas, y cursan con 
diarrea, vómitos, dolor abdominal, fie-
bre y/o lesiones dermatológicas. Un diag-
nóstico rápido y acertado del patógeno 
implicado en el cuadro clínico es impor-
tante, ya que algunos patógenos requie-
ren un tratamiento específico y, con 
algunos, es necesario utilizar medidas 
de control para evitar su diseminación. 
Conocer el patógeno permitirá tomar la 
decisión de hospitalizar al paciente o tra-
tarlo de forma ambulatoria y, en otras 
situaciones, instaurar medidas preven-
tivas para evitar la aparición o agrava-
miento del cuadro clínico. Tradicional-
mente, el diagnóstico microbiológico, 
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Sin derivados (si remezcla, transforma o construye sobre el material, no puede distribuir el material modificado); Sin restricciones adicionales (no puede aplicar términos legales o 
medidas tecnológicas que restrinjan legalmente a otros hacer cualquier cosa que la licencia permita). https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
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tanto de protozoos como de helmintos, 
se ha realizado por identificación micros-
cópica de las formas parasitarias que se 
eliminan en las heces del paciente. Estas 
determinaciones son muy laboriosas, 
requieren de personal especializado y 
presentan limitaciones de sensibilidad y 
especificidad, siendo muy difíciles de lle-
var a cabo, por tanto, en condiciones de 
campo en la zona rural de Kenia. En los 
últimos años, este aspecto negativo de 
determinación de patógenos ha sido sus-
tituido por las técnicas rápidas de detec-
ción de patógenos individuales, es decir, 
pruebas de detección de antígenos para-
sitarios eliminados en heces, utilizando 
anticuerpos específicos que recono-
cen moléculas de secreción, superficie o 
pared de los parásitos. Existen sistemas 
comercializados que permiten la detec-
ción simultánea de dos o tres especies 
diferentes, que utilizan el método ELISA 
y puede detectar varios protozoos: Enta-
moeba histolítica; Giardia Lamblia; Crys-
toporidium. La amebiasis se considera 
como una causa importante de morbi-
lidad y mortalidad en el mundo y cons-
tituye dentro de las enfermedades de 
origen parasitario, especialmente en el 
mundo en desarrollo, la tercera causa de 
muerte después de la malaria y la esquis-
tosomiosis (2). La infección por amebas 
se transmite, principalmente, a través de 
agua, alimentos y manos contaminadas 
con los quistes, donde los manipuladores 
de alimentos y los vectores mecánicos 
son posibles fuentes de infección. 

En la actualidad existen varios pro-
cedimientos con diferentes costes y efi-
cacia para la desinfección de aguas con-
taminadas por patógenos como la clora-
ción, ebullición, ozonización o filtración. 
Pero un método sencillo, rápido y eco-
nómico para eliminar patógenos y obte-
ner agua más limpia y segura para el 
consumo humano, y que se podría adap-

tar a esta zona, escasa en recursos, es 
el método SODIS (3). El acrónimo SODIS 
viene de las palabras inglesas Solar Dis-
infection (desinfección solar) y comenzó 
a desarrollarse hacia 1985. El nombre 
de este método se debe a que utiliza 
el sol como destructor de parásitos y 
patógenos, debido tanto a las radiacio-
nes ultravioletas (UV-A y UV-B) como 
al aumento de temperatura que se pro-
duce por las radiaciones infrarrojas. 
Consiste sencillamente en rellenar con 
el agua que se desea purificar una bote-
lla de plástico transparente (Politeref-
talato de ETileno, PET) y exponerla a la 
radiación solar durante unas seis horas, 
aproximadamente. Pasado ese tiempo, 
el agua de la botella debe haber que-
dado libre de parásitos, es decir, desin-
fectada. Sólo el aumento de tempera-
tura producido por las radiaciones infra-
rrojas provoca la eliminación de algunos 
de ellos, ya que la mayoría no pueden 
sobrevivir por encima de los 55 ºC-60 ºC  
(temperaturas que se alcanzan fácil-
mente con este método). 

 Enmarcado en una expedición de 
voluntariado de la Fundación Kirira en 
la región de Tharaka (Kenia) nos plan-
teamos los siguientes objetivos: a) ana-
lizar la prevalencia de estas enferme-
dades parasitarias en distintos colegios 
de Primaria y Secundaria; b) capaci-
tar e implantar el método SODIS en 
los centros escolares; y 3) contribuir a 
la campaña contra la mutilación geni-
tal femenina de niñas y adolescentes 
en situación de vulnerabilidad, promo-
viendo sus derechos y el acceso a la 
educación.

El proyecto incide directamente 
en los Objetivos de Desarrollo Sosteni-
ble (ODS) de la Agenda 2030 (4) de la 
Organización de las Naciones Unidas: 
ODS 6, “Garantizar la disponibilidad de 
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agua y su gestión sostenible y el sanea-
miento para todos”; ODS 3, “Garantizar 
una vida sana y promover el bienestar 
para todos en todas las edades“. Y, de 
manera transversal, todos los proyec-
tos de la Fundación Kirira hacen inci-
dencia en el ODS 5: “Lograr la igualdad 
entre los géneros y empoderar a todas 
las mujeres y las niñas”, en especial la 
meta nº 5.3: “Eliminar todas las prácti-
cas nocivas, como el matrimonio infan-
til, precoz y forzado y la MGF”.

MATERIALES Y MÉTODOS

Tipo de estudio. El trabajo se realizó 
entre los días 24 de febrero y 7 de 
marzo de 2025. Fue una investigación 
de campo durante una expedición de 
voluntariado internacional. Se trató de 
un estudio enmarcado en el nivel des-
criptivo, siendo de tipo transversal, 
cuantitativo, observacional, prospec-
tivo y con un muestreo no probabilís-
tico a conveniencia. 

Población. Esta intervención fue reali-
zada en cuatro centros escolares per-
tenecientes a la población de Ciampiu, 
en la región de Tharaka (Kenia): 

	— �Tharaka Primary School, con 360 
alumnos/as de entre cuatro y quince 
años.

	— �Tharaka Secundary School, con 240 
alumnas de entre catorce y dieci-
nueve años.

	— �Gakombe Primary School, con 270 
alumnos/as de entre cuatro y dieci-
séis años.

	— �Rescue House Children Ciampiu, con 
40 niños de entre dos y diecisiete 
años.

La muestra de 227 alumnos/as de 
los cuatro centros escolares se esco-
gió por conveniencia con una distribu-
ción de sexos no equilibrada (30% de 
hombres y 70% de mujeres), con un 
rango de edad de entre cuatro y die-
cinueve años, y una edad media de 
13,5±2,8 años que desearon participar 
en el estudio

Metodología del método SODIS.

Experimentos previos del efecto radia-
ción/temperatura sobre la presencia de 
coliformes en las aguas de consumo en 
la zona. Antes de la implementación del 
método SODIS en los centros anterio-
res se realizó un estudio de la capaci-
dad destructiva de la radiación solar 
en las aguas de consumo en la zona. 
Se tomaron muestras: a) de una charca 
en la localidad de Ciampiu; y b) de unos 
tanques que almacenan el agua reco-
gida en una rambla de pozos a menos 
de dos metros de profundidad y que es 
transportada con garrafas de unos 25 
litros, mayoritariamente por mujeres 
y ayudadas en algunas ocasiones por 
burros. 

El agua, siguiendo el método SODIS 
[Figura 1], fue colocado en botellas de 
plástico transparente (PET) de un litro 
(y ocasionalmente de 18 litros) sobre 
una chapa ondulada de aluminio y 
expuesta a la radiación solar. Durante 
seis horas (de 11 a 17 h) se controló con 
un radiómetro la radiación solar (lon-
gitud de onda de 300 a 1.100 nm) y la 
ultravioleta (longitud de onda de 250 
a 400 nm). Simultáneamente se midió 
la temperatura en el interior del agua 
con un termopar. Se tomaron mues-
tras de agua para el análisis de colifor-
mes antes de la solarización del agua y 
a diferentes tiempos de exposición a la 
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radiación solar. La presencia-ausencia 
para coliformes totales se llevó a cabo 
con un test rápido Readycult® Colifor-
mes 100. La realización del test consis-
tió en verter el contenido de una ampo-
lla de reactivo Readycult en 100 ml del 
agua a analizar. Si al cabo de cuarenta 
y ocho horas, a una temperatura de 
incubación de 25-35 ºC, el agua torna 
a un color amarillento y turbio, indica 
que el test es positivo, esto es, presen-
cia de coliformes.

Efecto fotocatalítico del suelo en la des-
infección del agua. Alternativamente, 
también se probó una modificación del 
método SODIS que podría ser más efi-
caz: el método Advanced Solar Disin-
fection (ASDIS) (5),  y que podría even-
tualmente acelerar el proceso. Para ello 

se introdujeron en las botellas de agua 
barritas (10x2x1 cm) de suelo cemen-
tado y con capacidad fotocatalítica (6). 
Se emplearon suelos ya testados con 
alta capacidad fotocatalítica: un alfisol 
recogido en las terrazas del Guadalqui-
vir en Córdoba (Y) y un oxisol tomado 
de la zona de Tharaka (R). La presencia 
de minerales de óxido de titanio (ana-
tasa y rutilo) puede generar, por meca-
nismos fotocatalizadores, la formación 
de radicales libres muy oxidantes que 
podrían acelerar la degradación de los 
microorganismos (5).

Implementación del método SODIS y 
toma de muestras de heces en los cole-
gios. El procedimiento en los colegios 
consistió en una explicación detallada 
empleando dos posters del método 

Figura 1
Esquema del método SODIS.
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SODIS, uno en inglés y otro en swahili, 
explicado, este último, por una coope-
rante keniata de la fundación KIRIRA. 
Además, se les entregó dos botellas 
de plástico vacías (PET) así como un 
folleto explicativo de cómo llevar a 
cabo la desinfección del agua [Figura 1].  
En esa misma sesión se le pidió al 
alumnado que entregaran sus mues-
tras de heces en un pequeño frasquito 
esterilizado. 

Análisis de prevalencia de enferme-
dades gastrointestinales. Test Simple 
Crypto-Giardia-Entamoeba 4R OPERON 
en heces. Para la detección de proto-
zoos se utilizó el test inmunocromato-
gráfico para el diagnóstico de infección 
causado por parásitos (Cryptospori-
dium spp, Giardia Lamblia y Entamoeba 
histolytica) mediante la detección cua-
litativa (Test Simple Crypto-Giardia-En-
tamoega 4R). El test está basado en la 
captura inmunológica de micropartícu-
las coloreadas cuando pasan a través 
de una membrana sobre la que se han 
inmovilizado anticuerpos monoclona-
les específicos en cuatro bandas inde-
pendientes de sus antígenos en heces 
humanas. Una señal positiva en cual-
quiera de las bandas positivas del test 
proporciona indicios de que podemos 
estar ante una infección causada por 
estos parásitos. En este test, la muestra 
se trata, en primer lugar, con un tam-
pón diluyente de la muestra para con-
seguir la extracción de parásitos. Tras 
la extracción, tan solo se necesita aña-
dir un volumen determinado de sobre-
nadante a las tiras reactivas y espe-
rar quince minutos. Las muestras de 
los pacientes (heces) fueron manipu-
ladas con cuidado y con todas las pre-
cauciones de seguridad (batas, guan-
tes, gafas, etc.), ya que podían conte-

ner agentes infecciosos. Se precisa una 
cantidad muy pequeña de heces: en 
muestras sólidas unos 75 mg (bolita 
de 4 mm), y en muestras líquidas unas 
seis gotas. El test Simple Crypto-Giar-
dia-Entamoeba tiene una sensibilidad 
de más del 90% y una especificidad 
mayor del 95%.

Análisis estadístico de los datos. En la 
investigación sobre las enfermedades 
parasitarias en las heces se realizó un 
análisis descriptivo con cálculo de fre-
cuencias absolutas y relativas para las 
variables cualitativas, medias, desvia-
ciones estándar y límites de la distri-
bución para las variables cuantitativas 
y Chi-cuadrado para las cualitativas. El 
nivel de significación estadística consi-
derado fue del 5% y el paquete estadís-
tico utilizado para el análisis fue SPSS 
versión 29.0.

Consideraciones éticas. Este trabajo 
fue llevado a cabo por la tutela de ONG 
Fundación Kirira, que sigue las pau-
tas éticas rigurosas según la Declara-
ción de Helsinki, relacionadas con estu-
dios poblacionales y manejo adecuado 
de las muestras biológicas, garantizán-
dose que el estudio tenga un benefi-
cio claro para la salud de los niños y 
la comunidad en general. El bienestar 
de los participantes fue una prioridad, 
proporcionándose información y orien-
tación sobre las medidas de prevención 
y tratamiento de las infecciones para-
sitarias. Se firmó un consentimiento 
informado por parte de la dirección de 
los colegios participantes. Por todo lo 
antes mencionado, los autores afirman 
que el estudio se llevó a cabo con un 
enfoque ético que priorizó la integri-
dad y la protección de los derechos de 
los participantes.
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RESULTADOS

Efecto de la radiación y temperatura 
sobre la presencia/ausencia de colifor-
mes (método SODIS). La radiación solar 
y la ultravioleta (UV) alcanzaron valo-
res superiores a 1.000 y 30 Wm-2, res-
pectivamente, en las primeras horas 
del experimento (entre las 11 y 14 h). 
Estos valores, comunes en estas latitu-
des ecuatoriales en días soleados, son 
suficientes para provocar la destrucción 
de patógenos (7). Simultáneamente, los 
valores de temperatura fueron, durante 
ese mismo período del experimento, 
superiores a 30 ºC, alcanzando cifras de 
más de 50 ºC. El efecto combinado de la 
alta radiación y alta temperatura puede 
garantizar la destrucción de los colifor-
mes. Este hecho fue confirmado por los 
análisis de coliformes para las muestras 
de agua tomadas a diferentes tiempos, 
tal como se recoge en la Tabla 1. Ambas 
muestras de agua, antes de la exposi-
ción a la radiación solar (método SODIS) 
daban claramente positivo en el test 
para coliformes [Tabla 1]. Para la muestra 
de agua recogida de la charca de Ciam-
piu, que presentaba un aspecto ligera-
mente verdoso y contaminado, fue nece-
saria la exposición de seis horas para 
que el test de coliformes diera negativo. 
Sin embargo, para la muestra recogida 
de los tanques que se encuentran en 
las escuelas y que provenía de la ram-
bla, con aspecto más trasparente (pro-
bablemente por el efecto del filtrado 
de la arena de la rambla), bastaron dos 
horas para que el efecto destructor de 
la radiación, combinado con la alta tem-
peratura, llevara a un test negativo de 
coliformes. No se apreciaron diferencias 
en el agua en las que se habían intro-
ducido las barritas de suelo fotocatalí-
tico, esto es, en estas muestras fue más 

que suficiente el efecto de la radiación y 
temperatura sin necesidad de un efecto 
fotocatalítico extra que el suelo podría 
aportar.

Prevalencia de enfermedades gastroin-
testinales en los colegios. Los análisis 
de las muestras de heces fueron rea-
lizados en el mismo día de recogida, 
siendo patológicas el 22% de las mues-
tras recogidas, y los resultados quedan 
reflejados en la Tabla 2, según el centro 
escolar y escolares elegidos. Hay que 
tener en cuenta que el colegio de Tha-
raka Secundary está integrado sola-
mente por niñas, casi todas becadas 
por la Fundación Kirira. 

Se observa como en Rescue House 
Ciampiu se encontró la más alta preva-
lencia de infecciones parasitarias intes-
tinales en los escolares (30%), seguido 
por el colegio de Primaria de Gakombe 
(24,4%). En el colegio Secundary Tha-
raka, constituido solo por niñas, fue 
menos frecuente la presencia de mues-
tras patológicas (13%). De forma glo-
bal, podemos afirmar que fueron los 
niños los que tenían mayor presencia 
de muestras patológicas, con una sig-
nificación estadística mayor del 95% 
(p<0,001). De las muestras patológicas, 
el protozoo más frecuente fue la Giar-
dia Lamblia y hay que resaltar que en el 
22% de las muestras patológicas (once 
muestras) encontramos la presencia de 
los tres parásitos investigados (Giar-
dia Lamblia, Criptosporidium y Enta-
moeba) en el mismo escolar. 

La presencia de protozoos fue tam-
bién variable en función del grupo de 
edad: 30,1% entre ocho y once años; 
22,7% entre doce y quince años; y 13,4 
% entre dieciséis y diecinueve años. 
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Tabla 1
Test de coliformes del experimento SODIS para el agua recogida de la charca y de la rambla. 

Tiempo (horas) desde 
la exposición solar Muestra Test de coliformes 

(agua de la charca)
Test de coliformes
(agua de la rambla)

0 Positivo Positivo

2

B2 Positivo Negativo

Y2 Positivo Negativo

R2 Positivo Negativo

4

B4 No analizado Negativo

Y4 No analizado Negativo

R4 No analizado Negativo

6

B6 Negativo Negativo

Y6 Negativo Negativo

R6 Negativo Negativo

Nota: Las botellas contenían solo el agua (B) o bien las barritas de suelo de las terrazas del Guadalquivir, de color amarillo (Y), o de la 
zona de Tharaka, de color rojo (R).

Tabla 2
Resultados de las muestras analizadas en los cuatro centros escolares.

Variables Tharaka  
Primary

Tharaka  
Secundary

Gakombe  
Primary

Rescue House  
Ciampiu

Nº muestras patológicas 13 (23,6%) 8 (13%) 17 (24,3%) 12 (30%)

Sexo Hombre/Mujer 3/10 0/8 13/4 10/2

T Crypto+ 4 - 3 -

T2 Giardia+ 5 5 10 10

T1 Entamoeba+ - - - -

T1T2 2 - - -

TT1T2 2 3 4 2
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DISCUSIÓN

Esta investigación tuvo como obje-
tivo identificar infecciones intes-
tinales parasitarias para mejorar 

la Salud Pública de esta región keniata 
y dar a conocer el método SODIS para 
la desinfección de aguas. Los niños, 
en particular, son una población vul-
nerable a las infecciones parasitarias 
debido a su sistema inmunológico aún 
en desarrollo y su exposición constante 
en entornos escolares. Las infecciones 
intestinales pueden tener un impacto 
negativo en la salud de los niños, no 
sólo por los síntomas gastrointesti-
nales que pueden padecer, sino tam-
bién en su rendimiento académico, 
pues pueden afectar la asistencia a la 
escuela y su capacidad de aprender de 
manera efectiva (8). 

Hemos de señalar que los escolares 
en el momento del estudio se encuen-
tran asintomáticos o paucisintomáticos 
y, en la mayoría de ellos, los hallazgos 
encontrados son en las muestras feca-
les y lesiones en cuero cabelludo. Esta 
ausencia de síntomas en pacientes con 
parasitosis intestinales está bien des-
crita en la literatura (9,10). La detección 
temprana, identificar los factores impli-
cados y el tratamiento de estas infec-
ciones pueden mejorar el desempeño 
escolar (11). 

Tharaka es una región con gran 
sequía y la población recoge aguas de 
charcas, ramblas de ríos secos o depó-
sitos que recogen aguas fluviales en 
ciertas épocas del año y muy contami-
nadas de gérmenes. Los protozoarios 
intestinales pueden ser transmitidos 
a través de la ingestión de agua o ali-
mentos contaminados, y su presencia 

en el tracto digestivo puede dar lugar 
a problemas de salud significativos, 
especialmente en poblaciones vulne-
rables como los niños. Por lo tanto, 
su identificación y control son de 
importancia clínica y epidemiológica 
para prevenir y tratar estas infeccio-
nes (12). En este estudio se observa una 
alta prevalencia (22%) de infecciones 
parasitarias intestinales en la pobla-
ción escolar de entre nueve y diecio-
cho años de cuatro centros escola-
res de la región de Tharaka. Más del 
80% de las muestras patológicas pre-
sentan infecciones por Giardia lamblia, 
bien como agente infeccioso único o 
también acompañado de Criptospori-
dium y/o Entamoeba, y en el 22% de 
las muestras patológicas se encuen-
tran presentes los tres parásitos. La 
giardiasis, una enfermedad parasita-
ria subestimada, es una de las infec-
ciones intestinales más prevalentes en 
todo el mundo y suele afectar princi-
palmente a lactantes y niños peque-
ños (13). G. lamblia suele asociarse fre-
cuentemente con infecciones asinto-
máticas, y rara vez causa enfermedad 
diarreica manifiesta (14). Se observa 
que estos niños presentan manifes-
taciones cutáneas como el eccema 
psoriasiforme a nivel del cuero cabe-
lludo. La prevalencia de parasitosis 
encontrada es muy similar a la que se 
recoge en la población de Centro y Sur 
de América (15). Los estudios referidos 
a la prevalencia de infecciones parasi-
tarias intestinales en población afri-
cana están en un porcentaje alrededor 
del 25%-35% de población estudiada, 
y referidos a población saharaui (16,17).

El porcentaje de niños parasita-
dos en este estudio muestra asocia-
ción estadísticamente significativa con 
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el sexo (p<0,001) y más frecuentes en 
el grupo de edad de entre ocho y once 
años (más del 30%)

La microscopía es el estándar de 
referencia para el diagnóstico rutina-
rio de laboratorio en parasitología fecal, 
pero existe un creciente interés en 
métodos alternativos para superar las 
limitaciones del examen microscópico, 
que requiere mucho tiempo y depende 
en gran medida de las habilidades y 
la experiencia del operador. En com-
paración con la microscopía, la detec-
ción de ADN mediante PCR (reacción 
en cadena de la polimerasa) es simple y 
puede ofrecer un mejor tiempo de res-
puesta, ofreciendo resultados rápidos y 
fiables, similares al diagnóstico micros-
cópico para la detección de estos proto-
zoos gastrointestinales, lo que permite 
su implementación en la práctica clínica 
habitual (18,19). En este estudio utiliza-
mos una técnica de diagnóstico rápido 
(Test Simple Crypto-Giardia-Entamoega 
4R) que nos permite identificar simul-
táneamente tres parásitos de manera 
rápida y eficaz, basándonos en su alta 
sensibilidad y especificidad (20).  

Hay que tener en cuenta que el tra-
bajo presenta algunas limitaciones meto-
dológicas, ya que se trató de una mues-
tra de población no equilibrada, lo que 
nos permite solo emitir datos descripti-
vos. Además, se desarrolló en un periodo 
corto de tiempo y no se hizo un segui-
miento de aprendizaje de este método 
de desinfección de aguas. Estas pre-

misas nos abren nuevos retos para las 
próximas expediciones de voluntariado.

Los experimentos previos para evi-
denciar los niveles de radiación y tem-
peratura en la zona indican que estos 
parámetros pueden ser más que sufi-
cientes para que una exposición al sol 
del agua contaminada permita la desin-
fección siguiendo el método SODIS (7). 
Los análisis de coliformes empleando 
el test rápido cualitativo permiten com-
probar que el agua de consumo que 
estaba contaminada por estos microor-
ganismos puede ser desinfectada efi-
cazmente empleando dicho método. 
Incluso, dadas las buenas condiciones 
de radiación solar y ultravioleta, así 
como la alta temperatura en el período 
estudiado, se observa que en algún 
caso no son necesarias las seis horas 
recomendadas por el método. Para el 
agua recogida en la rambla que pre-
sentaba un aspecto más trasparente, 
pues venía parcialmente filtrada por 
la arena de dicha rambla, en dos horas 
el test de coliformes da negativo. No 
observamos diferencias cuando intro-
ducimos unas barritas de suelo fotoca-
talítico dentro de las botellas con agua.

Los resultados vienen a resaltar la 
necesidad de instaurar intervenciones 
educativas y de Salud Pública destina-
das a prevenir y controlar las infeccio-
nes parasitarias en los niños, y en toda 
la población, de las regiones con pro-
blemas de sequía y consumo de aguas 
infectadas. 
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