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RESUMEN

El objetivo del estudio fue identificar y sistematizar información acerca de los cono-
cimientos y prácticas asociadas a la exposición al complejo teniasis/cisticercosis entre
los criadores de cerdos a traspatio en el distrito endémico de Masma, provincia de Jauja,
Perú. Se diseñó una guía de entrevista y se coordinó su ejecución con la autoridad local.
Se solicitó el consentimiento para la grabación de las entrevistas. Además, se recolectó
información sobre el entorno de la vivienda del criador y de la crianza de los cerdos. Las
expresiones fueron consignadas en categorías para el análisis cualitativo: costumbres de
crianza, manejo sanitario, consumo de carne de cerdo, importancia económica de la crian-
za, prácticas asociadas a la exposición al complejo teniasis/cisticercosis, prácticas y
condiciones higiénicas, conocimiento frente a la forma de transmisión y tratamiento de la
cisticercosis, y condición zoonótica e impacto en la zona. El análisis cuantitativo resumió
información sobre el entorno y la crianza de cerdos. El estudio encontró deficiencias en
los conocimientos y prácticas que favorecían la exposición a huevos de T. solium. La
reducción de prácticas que favorecían la transmisión y diseminación de la teniasis/cisti-
cercosis se debió a experiencias de sufrir la enfermedad años atrás en familiares y anima-
les. Se requiere desarrollar programas de prevención y control del complejo teniasis/
cisticercosis debido a la importancia económica y la salud de las personas.
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ABSTRACT

The aim of this study was to identify and systematize information about the
knowledge and practices associated with exposure to the taeniasis/cysticercosis complex
among backyard pig breeders in the endemic district of Masma, province of Jauja, Peru.
An interview guide was designed, and its execution was coordinated with the local
authority. Consent was requested for the recording of the interviews. In addition,
information was collected on the environment of the breeder’s house and the raising of
the pigs. The expressions were consigned in categories for the qualitative analysis:
breeding habits, sanitary management, consumption of pork, economic importance of
breeding, practices associated with exposure to the taeniasis/cysticercosis complex,
hygienic practices and conditions, knowledge regarding the form of transmission and
treatment of cysticercosis, and zoonotic condition and impact in the area. The quantitative
analysis summarized information on the environment and the raising of pigs. The study
found deficiencies in knowledge and practices that favoured exposure to T. solium eggs.
The reduction in practices that favoured the transmission and spread of taeniasis/
cysticercosis was due to experiences of suffering the disease in previous years in relatives
and animals. It is required to develop prevention and control programs for the taeniasis/
cysticercosis complex due to the economic importance and health of people.

Key words: cysticercosis, taeniasis, zoonoses, swine

INTRODUCCIÓN

El complejo teniasis/cisticercosis es
una zoonosis parasitaria causada por la
Taenia solium, el cual habita en el intestino
del hombre, hospedero definitivo; mientras que
su estadio larvario se denomina Cysticercus
cellulosae, el cual se aloja en músculos y
órganos de los cerdos quienes actúan de hos-
pederos intermediarios (Fleury et al., 2006;
de Aluja, 2006; Sarria et al., 2013).

El ciclo de vida inicia cuando los hue-
vos del parásito adulto son eliminados por las
heces de una persona infectada y consumida
por el cerdo. Los huevos eclosionan y tras-
pasan la mucosa intestinal, pasando a la cir-
culación sanguínea y linfática por donde lle-
gan a los tejidos, desarrollándose en quistes
entre 2 y 3 meses (de Aluja, 2006; Náquira,
2010). El humano cierra el ciclo al ingerir la
carne de cerdo contaminada con cisticercos.
Las larvas eclosionan en el intestino,
evaginando el escólex de la vesícula y adhi-

riéndose al intestino, proliferando, diferencián-
dose y dando lugar a la taenia adulta que eli-
minará huevos por las heces (García et al.,
2003; Coral et al., 2014).

Del mismo modo, el humano puede
verse afectado como un hospedero acciden-
tal. Esto se da al ingerir los huevos de las
heces humanas, ya sea por ingesta de ali-
mentos contaminados o una autoinfección
ano-mano-boca (Carpio, 2002; García et al.,
2003). En este caso, el cerebro es el órgano
a donde llega comúnmente y se produce la
neurocisticercosis, siendo la enfermedad pa-
rasitaria más importante que afecta al siste-
ma nervioso, con una asociación de 14-50%
de los casos de epilepsia en áreas endémicas
(Ndimubanzi et al., 2010).

El complejo teniasis/cisticercosis es
común en los países en vías de desarrollo. En
el Perú, las regiones comprometidas se en-
cuentran en la costa norte, sierra central y
selva alta, registrándose una prevalencia de
cisticercosis de 17% en humanos y de 20-
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42% en cerdo, pudiendo alcanzar hasta un
75% en áreas hiperendémicas (González et
al., 1996; García et al., 1999, 2010). La fre-
cuencia de cisticercosis porcina en hallazgos
de camal puede variar entre 0.004 y 12% en
zonas endémicas, pudiendo ser mayor debi-
do a que muchos cerdos son beneficiados en
lugares no autorizados para evitar el decomi-
so (Martínez et al., 1997; de Aluja y
Villalobos, 2000).

La presencia del complejo teniasis/cis-
ticercosis está relacionada con el inadecua-
do conocimiento de esta parasitosis, la forma
de crianza de los cerdos, el fecalismo al ras
del suelo, ausencia de servicios básicos como
agua potable, letrinas y drenaje en las vivien-
das (Grupo de Trabajo de Cisticercosis del
Perú, 1994; Bogitsh y Cheng, 1998; de Aluja
y Villalobos, 2000). A ello se suma la defi-
ciente inspección sanitaria de las carnes y la
práctica del sacrificio clandestino para evitar
el decomiso de los animales infectados (de
Aluja, 2006).

El complejo teniasis/cisticercosis no solo
tiene efecto sobre la salud de las personas,
sino que también afecta la economía familiar
al disminuir el valor de los cerdos infectados.
Se estima que se pierde más del 50% del valor
original del cerdo debido a ventas por evitar
el decomiso (González, 2017). Por ello, el
objetivo del estudio fue sistematizar informa-
ción de familias que críaban cerdos en zonas
endémicas del distrito de Masma, región
Junín, Perú, para determinar el conocimiento
sobre teniasis/cisticercosis, la forma de crian-
za de los cerdos y la importancia del cerdo
en la economía familiar.

MATERIALES Y MÉTODOS

La recopilación de información se rea-
lizó en el distrito de Masma, ubicado en la
provincia de Jauja, región Junín, Perú. El aná-
lisis de la información se realizó en la Facul-
tad de Medicina Veterinaria y Zootecnia de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia

(FAVEZ-UPCH), Lima. La investigación
correspondió a un estudio de tipo cuali-cuan-
titativo. La población objetivo estuvo consti-
tuida por 20 familias que se dedicaban a la
crianza de cerdos de traspatio.

El número de participantes fue deter-
minado con base en las necesidades de in-
formación, donde el número de muestra para
este tipo de estudios se define por la satura-
ción de datos; esto es, hasta el punto en que
ya no se obtiene nueva información y esta
comienza a ser redundante (Crespo y
Salamanca, 2007), lo que se esperaba ocu-
rriera con un número menor de participantes
que el propuesto inicialmente.

Se elaboró una guía de entrevista para
la obtención de información social, económi-
ca, de crianza y de factores asociados a la
exposición al complejo teniasis/cisticercosis.
La guía fue validada por el juicio de expertos
(tres médicos veterinarios y una psicóloga)
quienes eran profesionales que manejaban los
temas en estudio y la metodología. Así mis-
mo, la lista de verificación fue utilizada para
recolección de datos sobre el entorno de la
vivienda y la crianza. Se consideró el medio
donde las familias residían, la condición del
lugar y la existencia de servicios básicos. Las
entrevistas se realizaron siguiendo el patrón
de la guía formulada. Todas las entrevistas
fueron grabadas bajo el consentimiento de los
participantes. Se consideró para la entrevista
al miembro de la familia que le dedicaba ma-
yor tiempo a la crianza de los animales, per-
mitiéndose también la participación de los
demás miembros de la familia. Al término de
la entrevista, se le explicó al participante el
ciclo de vida de T. solium y se respondió las
dudas que tuvieran acerca del complejo
teniasis/cisticercosis.

Las grabaciones de las entrevistas fue-
ron transcritas en un documento en formato
Word. Para el análisis cualitativo se realizó la
lectura crítica de las transcripciones
extrayéndose las mejores expresiones de los
entrevistados que reflejaran los conocimien-
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tos, prácticas, impacto económico, social y
factores asociados a la exposición a la T.
solium. El análisis cuantitativo se realizó por
vivienda, mediante la lista de verificación, ob-
servando si el factor analizado estaba pre-
sente. Los resultados se resumieron median-
te estadística descriptiva.

Todos los procedimientos del estudio
estuvieron centrados en respetar los derechos
fundamentales de los participantes. Se contó
con la aprobación del Comité Institucional de
Ética de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia mediante Constancia 89-05-18.

RESULTADOS

El estudio recolectó información de 20
criadores de cerdos en la zona de estudio. El
10% (2) de los encuestados tenían menos de
30 años, el 50% (10) tenían entre 31 y 50
años, 15% (3) entre 51 y 70 años y 25% (5)
más de 70 años. Solo el 5% (1) de los
encuestados vivían solos, el 50% (10) forma-
ban familias de dos a tres miembros y el 45%
(9) tenían más de cuatro miembros en la fa-
milia. El 70% (14) se dedicaba exclusivamente
a la ganadería, mientras que los restantes te-
nían una actividad complementaria (agricul-
tura, comercio, labores técnicas).

El 15% (3) de los encuestados se dedi-
caban a la crianza de cerdos desde hace un
año aproximadamente, el 25% (5) entre 2 y 5
años, el 30% (7) entre 6 y 30 años y el 25%
(5) más de 30 años. Un encuestado no con-
testó la pregunta. El 30% (6) poseían un cer-
do, 50% (10) 2 cerdos, 10% (2) entre 3 a 4 y
10% (2) entre 5 y 10 cerdos.

Las características de venta de los ani-
males comercializados se muestran en el
Cuadro 1. En caso de valores monetarios, los
resultados de soles se convirtieron en dóla-
res (1 dólar = 3.249 soles, cotización compra
para marzo de 2018). Además, se encontró
que 30% de los entrevistados usan la carne
para autoconsumo. Por otro lado, 40% afir-
mó contar con un baño o servicio higiénico,
mientras que el 60% declaró hacer uso de
letrinas. Ningún entrevistado afirmó defecar
al aire libre. Solo el 50% contaba con servi-
cio de desagüe.

Todos los encuestados afirmaron cono-
cer la existencia de la enfermedad, ya sea
con otros nombres como «triquina» o «man-
chas blancas». El 80% aseguró haber visto
los cisticercos directamente (en mercado,
animales propios o del vecino). Solo el 15%
conocía el ciclo de vida de la T. solium, reco-
nociendo cómo se infecta el cerdo y cómo se
infecta la persona.

Cuadro 1. Características de los animales comercializados por los criadores de cerdos 
en el distrito de Masma, provincia de Jauja, Región Junín 

 

Variables 
Respuestas 

(n) 
Media 

Desviación 
estándar 

Mínimo Máximo 

Precio por kilo ($) 15 3.1 0.4 2.5 3.7 
Precio en pie ($) 6 120.6 26.5 76.9 153.9 
Peso a venta (kg) 8 45.6 19.9 30 90 
Edad a venta 
(meses) 

18 9.4 4.2 6 24 
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Respecto a la neurocisticercosis, 95%
sabía que la enfermedad puede afectar a las
personas, afirmando que sube a la cabeza y
causa daños de memoria y muerte. Finalmen-
te, el 40% reconoció tener familiares o ami-
gos que han sido diagnosticados y afectados
por la neurocisticercosis.

Los resultados cualitativos de las en-
cuestas se presentan en los Cuadros 2-10,
según la clasificación de las expresiones de
los criadores.

DISCUSIÓN

La mayor parte de los encuestados
eran personas entre 31 y 50 años, seguido
por los mayores de 70 años. La ausencia de
jóvenes se explicaría debido a que estos
migran a temprana edad de sus hogares para
buscar empleo o terminar sus estudios en otras
zonas, según testimonio de los encuestados.
La ganadería (crianza de bovinos principal-
mente) era la actividad principal de los
encuestados como actividad exclusiva o si-
multánea a otras como medio para comple-
mentar los ingresos económicos de la fami-
lia. El bajo número de animales que criaban
se debía principalmente a que no se cuenta
con la estabilidad económica para alimentar
a un mayor número de animales, siendo su
alimentación basada normalmente en pasto y
desperdicios del hogar, dando en pocas oca-
siones afrecho. Por tanto, el ingreso económi-
co debido a la crianza de los cerdos era com-
plementaria a la crianza de ganado bovino (pro-
ductos o subproductos) u otra actividad.

El peso de los animales comercializa-
dos era alrededor de 50 kg, con precios que
variaban entre US$ 2.50 y 3.70 por kilogra-
mo, dependiendo del lugar o persona de ven-
ta. Por esto, en casos de decomisos comple-
tos, la pérdida por animal representaba entre
US$ 76.90 y US$ 153.90. Sin embargo, en
un comercio clandestino de animales infec-
tados, parte del precio del animal se recupe-
ra por lo que la pérdida estimada sería solo
de 30% aproximadamente (González, 1993).

Los hallazgos de cisticercosis en anima-
les propios permiten inferir que una propor-
ción de los animales vendidos «a pie» con
pesos calculados visualmente («al ojo») y que
son trasladados por los acopiadores a otras
zonas, también estarían infectados con el pa-
rásito. Al respecto, Cárdenas y Esteban
(2009) mencionan que el 75.2% de los pro-
ductores venden a los acopiadores, donde el
producto final de la carne es destinado como
insumo para la preparación de platos de co-
mida para la venta. Así, el 80% de los criado-
res afirman haber visto la cisticercosis en
carne de cerdo en puntos de venta; por lo
que se hace necesario fortalecer la vigilancia
en los mercados para evitar la
comercialización de carne de cerdo con cis-
ticercosis.

Las letrinas usualmente están ubicadas
lejos de las casas y de las zonas de pastoreo,
siendo reconocido por los encuestados que
era práctica común que los cerdos consumie-
ran heces humanas. Si bien, esta práctica se
encuentra bastante descontinuada en la zona
del estudio, los productores adquieren los ani-
males de reemplazo en ferias, donde es posi-
ble que muchos de estos lechones ya se en-
cuentren infectados con cisticercosis. Una de
las personas, luego de observar un caso de
cisticercosis en su propio animal, descubrió
que la persona que le proveía los cerdos los
alimentaba con heces humanas. Esto demos-
traría que a pesar de que en la comunidad se
estaría cumpliendo con adecuadas prácticas
sanitarias, en comunidades vecinas no lo ha-
cen y la cisticercosis se estaría diseminado
mediante la comercialización de animales in-
fectados.

Se encontró que aquellos que habían
visto cisticercosis en la carne conocían a al-
guien afectado por la enfermedad. En este
sentido, Miranda (2013) encontró que el 74%
de las personas de su estudio afirmaban ha-
ber visto cisticercosis en el cerdo y el 31%
conocía a alguien que haya sufrido de ata-
ques nerviosos por cisticercosis. Las reac-
ciones y sentimientos que causa la presencia
de la enfermedad en familiares y conocidos
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suscitan miedo e incertidumbre en los pobla-
dores; sin embargo, la mayoría desconoce
cómo se habían infectado.

La teniasis y cisticercosis por T. solium
se encuentra influenciada por situaciones que
son comunes en poblaciones con bajo nivel
socioeconómico. En Zambia, país hiperen-
démico, Sikasunge et al. (2007) señalaron
como los factores de riesgo más comunes a
fallas en la inspección sanitaria en los camales,
crianza libre de animales y ausencia de letri-
nas. A esto se suma la falta de conocimien-
tos del ciclo de la enfermedad, mala higiene
personal y malas prácticas en la crianza
porcina en un área endémica. En el presente
estudio, fue práctica común que familias con
dos cerdos en promedio los mantengan en un
corral en las noches y los dejen libres duran-
te el día para que se alimenten. De Aluja
(2006) menciona que uno de los principales
problemas en México, país endémico de cis-
ticercosis porcina, radica en que los cerdos
de traspatio caminan libremente por las ca-
lles de los pueblos pequeños pudiendo alimen-
tarse de excretas humanas.

La forma de crianza de los cerdos es
un factor que favorece el mantenimiento de
la enfermedad, sin embargo, los entrevista-
dos mencionaron que estarían dispuestos a
cambiarlas, sobre todo quienes consideraban
la crianza de cerdos como su principal medio
de ingreso económico. García et al. (2016)
sostienen que las buenas prácticas de mane-
jo es una clara alternativa para mejorar el
rendimiento económico de los productores de
traspatio, pues, permitiría cortar el ciclo de la
enfermedad.

La venta de lechones es un medio de
ingreso para la familia, cuyo precio se ve
afectado según la época del año. Cuando el
clima y disposición de alimentos eran favora-
bles, el precio alcanzaba los US$ 46.15 y en
época de lluvia bajaba hasta US$ 15.40 debi-
do a la falta de alimento y presencia de en-
fermedades. Morales et al. (2014) mencio-
nan que la venta de lechones y el engorde de
animales son prácticas comunes en zonas de
poco ingreso económico.

En la zona de estudio persiste el desco-
nocimiento del nombre de la enfermedad. El
nombre de «triquina» es el que se encontra-
ba más arraigado. Rodríguez (2007) mencio-
na que a la cisticercosis porcina se le cono-
cía también como «coscoja», «alverjilla»,
«quinua», «grano» o «pepa», concordando
algunos de estos nombres con los utilizados
para llamar a la enfermedad en la zona de
Masma. La mayoría de los pobladores cono-
cen la existencia de la enfermedad y cómo
se ve en el cerdo, reconociendo que todo cer-
do infectado debe ser «eliminado». Sin em-
bargo, ellos afirman que en ocasiones han
observado la presencia de cisticercosis en la
carne que es ofrecida en los mercados. De
hecho, la crianza impropia junto a ventas clan-
destinas de animales positivos predispone que
las personas ingieran al parásito en el alimento
preparado (Cruz et al., 2003). Nava et al.
(2009) ofrecen métodos sencillos a las amas
de casa en comunidades rurales que pueden
destruir las larvas; no obstante, es mejor
concientizar a la gente a no consumir esta
carne infectada.

Entre las creencias erradas acerca del
modo de transmisión de la enfermedad se
encuentra la ingesta de «quinua» o «guindas»
y el carácter «hereditario» del mismo. De
Aluja (2006) afirma que la probabilidad de
infección en animales recién destetados en
épocas de verano es mayor, ya que al no te-
ner completamente desarrollado el sistema
termorregulador, el calor los afecta menos,
pudiendo caminar por más tiempo y de ese
modo, tener mayor probabilidad de infección.
En cuanto al clima frío, también hay un razo-
namiento erróneo de que el animal desarrolla
los quistes por las bajas temperaturas. Sin
embargo, de Aluja (2006) reporta mayor mo-
vilización de los cerdos adultos durante épo-
cas de frío (hasta 3 km), lo cual predispone a
que los animales tengan mayor posibilidad de
ingerir heces humanas.

Una confusión respecto a la forma de
transmisión de la enfermedad está presente
en la zona. Algunos criadores afirman que el
cerdo se contagia por la ingesta de las heces
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Cuadro 2. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto a las costumbres de la crianza de cerdos  

 

Número de cerdos que crían 
“Yo veo en toda persona toda familia tiene más o menos de 1 a 5 chanchos…” 
(E006) 

Lugar de crianza 

“…tiene que estar un poco alejado porque el cerdo… hace un poquito más de 
contaminación, sobre todo por la contaminación fecal, y eso tenemos que estar 
siempre limpiando” (E005) 

“…la mayoría de crianza lo hace en el campo, un poquito lo suelta… para 
darle un poquito más de relax al chancho” (E006) 

Disposición al cambio 

“Bueno, cerditos yo crío de una manera opcional para que puedan comer los 
residuos de la casa ósea. Yo no me dedico a una crianza tecnificada todavía, 
lo tecnificado que tengo son mis vaquitas y mis cuyes” (E002) 

 “…se debe proponer hacer un trabajo de fortalecimiento y crianza esté pues 
de cerdos con las debidas tecnificaciones para sí poder tener menos 
propagación de diversas enfermedades…” (E006) 

Alimentación del cerdo 

 “Nosotros no le damos concentrado… por la ricura de la carne. Tenemos 
algún mercado nosotros… ya nos piden eso” (E006) 

“Con cáscara de papa, con papa sancochada, le hacemos moler por ejemplo la 
cebada, le llamamos “ñudko”, aja, eso la cebada la avena haciendo moler eso 
le damos… todo desperdicio de la casa” (E009) 

Reposición de cerdos para cría 

“Compro así de la feria nomás, de acá de así nomás les busco, ah a veces a la 
cría, a su cría, esas son crías, a la chancha grande lo vendí” (E001) 

Faenamiento de los cerdos 

“Acá le ponen una soga le pone un palo y lo giran, gira, gira, gira, gira, y ya 
no puede respirar y ahí queda… rapidito muere de ahí el cuchillo en el 
corazón” (E003) 

“Con cuchillo le apuntaban al corazón, después le “cashpan” le pelan después 
ya le lavan ya le abren la tripa y ya todo sacamos así matamos acá” (E004) 

 “… se hace la matanza y el “cashpeado” que le llamamos, se hace con la rama, 
se le quema la chanchito o la otra que ahora hay el soplete, con el soplete se 
le hace el quemado y se le quema todo el pelaje y luego el lavado, se le lava, 
una vez que se le quemó se le lava con jabón y otra vuelta le lavamos” (E006) 
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Cuadro 3. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto al manejo sanitario  

 

Vacunación de los cerdos 

“Si, viene SENASA, vienen vacunan constante… hay campañas para evitar 
lo que es este, el cólera porcino” (E002) 

“Si, los veterinarios cuando vienen lo vacunan, si con ellos les hago 
vacunar… continuo no vale hacer vacunar también, pierde nomás, malogra 
la carne, se incinera para los males que tiene el chancho” (E011) 

Desparasitación 

“… cada tres meses… Le estamos dando “destroyer”, ese es para parásitos 
intestinales, generalmente como es líquido le echamos en la comida y le 
come y con eso ya se desparasita” (E002) 

“Le hago poner su vitamina, primero desparasitarlo, de ahí le pone su 
vitamina al otro este si le he puesto su vitamina y para que tenga buen apetito 
siempre le hago dosificar. A los dos, a los tres meses” (E003) 

Con relación al trabajo del SENASA 

“Mayormente SENASA se enfoca a lo que es animales mayores, lo que son 
vacunos… pero también sabes que, cual es el detalle, que su trabajo que 
SENASA hace no es garantizado por lo que la gente no confía; preferimos 
reunirnos, por ejemplo, sabemos que hay esta enfermedad de la cólera del 
puerco, entonces esté que hacemos, nos reunimos entre 15 cerdos así para 
que venga un veterinario y lo vacune, así hacemos, … con el trabajo 
garantizado” (E005) 

“… pero SENASA viene, el estado viene planifica, pero es temporal, dos 
veces, una vez por año. Actualmente el trato es el tratamiento de la cólera 
porcina, ya” (E006) 

Actitud ante la enfermedad del cerdo 

“Como digo no se enferman pe, normal, siempre le voy acá al veterinario, le 
compró un pequeño sobrecito nomás, tiene apetito y come normal, acá poco, 
difícil.” (E001) 

“El friaje le chupa totalmente le baja … sobre todo estos tiempos es más 
(mayo), y ya en el tiempo de invierno en el tiempo de verano también son 
tediosos, porque la lluvia igualito le merma, le baja la cantidad en peso 
vivo… y en el desarrollo también del cerdo” (E006) 

“La cólera porcina, eso le da y eso ya lo muere pues ya lo enterramos, no lo 
comemos porque es una enfermedad, que tal nos contagia… pero otros que 
dicen que comen, pero no es dable también, chancho enfermo, nos podemos 
enfermar de eso, mejor no comer carne mala” (E020) 
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Cuadro 4. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto al consumo de carne de cerdo 

 

“Claro comemos la mitad le vendemos la mitad. Le comemos porque este es 
criado natural” (E001) 

“No, es constante porque por ejemplo yo mato esta semana, a la otra semana mata 
un vecino y nosotros nos priorizamos entre nosotros porque es más saludable 
comer lo que nosotros criamos que comprar del mercado entonces si un vecino 
nos dice que “voy a matar a mi chancho” vamos” (E002) 

“Si todos comemos... Si, ahí estás viendo esos chanchos que han salido. Esos son 
de mi hermano, es que esos chanchos limeños no tienen grasa, no tienen gusto 
nada. Acá lo que criamos son natural porque le damos comida natural son bonitos 
la carne también es rica” (E004) 

“Si, a veces no queda la cabeza, las patitas, nos queda como te digo las vísceras 
ya pues con eso ya se hace el relleno, se le come, ahora para las patitas entra para 
hacer el “pataschi”, trigo, nosotros hacemos como manjar, ah y rico” (E008) 

 “Si, cada cual comen pues será medio kg, somos bastantes pues, para una fiesta, 
y en una fiesta acaba el chancho, pasas al uno al otro ya pedacitos les das y ya 
toda carne desaparece” (E011) 

 “Si, a veces cuando hay reunión familiar día de la madre día del padre en 
ocasiones, para navidad y después para año nuevo” (E016) 

 

de perros, siendo una clara confusión con la
hidatidosis la cual es ocasionada por la tenia
Echinococcus granulosus que tiene a los
canidos como hospedero definitivo. En caso
de cisticercosis cerebral, personas entrevis-
tadas en Colombia pensaban que el contagio
se debía a pisar las heces del cerdo o a la
ingesta de carne de cerdos alimentados con
desperdicios del hogar (Agudelo et al., 2009).
Así mismo, Hernández y Vergara (2017) en-
contraron que la población relacionaba la en-
fermedad con un «mal aire que cogía la per-
sona», «un golpe cuando era niño» o «un mal
que tenía o le estaban haciendo», demostran-
do que por cada lugar existen creencias dife-
rentes respecto a la forma de transmisión de
la enfermedad.

A fin de enfrentar toda esta desinfor-
mación se hace necesario desarrollar progra-
mas educativos que permitan modificar es-
tos conocimientos. Un ejemplo de ello es el
trabajo de Cámara (2018), quién midió el
nivel de conocimientos en alumnos de se-
cundaria en un distrito de Huánuco, Perú,
tras un proceso de educación popular, en-
contrando que el 75% llegó a tener un co-
nocimiento bueno, el 18% de muy bueno y el
resto regular.

La instalación de servicios básicos de
agua y desagüe son importantes para enfren-
tar a la cisticercosis. En la zona se usaba la
letrina, y el desagüe no se encontraba opera-
tivo debido al alto costo de su instalación.
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Cuadro 5. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto a la importancia económica de la crianza de 
cerdos 

 

Fuente de ingreso económico principal 

“Las vacas, eso es el ingreso, nos dedicamos a la siembra y los animales. 
Claro, la siembra esta pésima, la papa está barata, por eso todo papa al chancho 
a las vacas comen la papa” (E0001) 

“El potencial de ingreso es la ganadería vacunos, venta de leche” (E003) 

“Actualmente es el cerdo… cuando se mata y a veces llega de 400, 500 
solcitos, pero al menos ya llega una fuente de ingreso, alguito. Acá empleo no 
hay en el distrito, tenemos un desempleo total, no hay, cada uno se genera su 
propio empleo” (E006) 

“Yo más me mantengo con la leche, con las vacas ordeñamos a veces ya viene 
a recoger el carro que recoge la leche, lo que nos da pena que damos 1.20 
nomás y no nos reporta por que el pasto ahora va a escasear, ya no va a ver la 
papa ahora va a ver pasto regado y nosotros con moto bomba nomás regamos” 
(E012) 

Crianza de cerdo como ingreso extra 

“Cerdo así nomás, cuando como dice ya está a los nueve meses les vendo, 
compro también así compro de dos meses hasta cuando ya está nueve meses 
los vendo” (E011) 

“Los cerdos son un ingreso extra. Nosotros más con las vaquitas estamos con 
la leche así nada más…” (E018) 

“Mayormente ya compensa, sirve para alimentar a mis animales para comprar, 
ahora le voy a beneficiar a la madre para comprar chala para traer para mis 
ganados” (E019) 

Rentabilidad por crianza de cerdos 

“No convendría, cuando crías bastante si, cantidad si varios, siquiera crías 10, 
15” (E001) 

“No, no alcanza salvo que tendríamos en más cantidad ¿no? criando en más 
cantidad. Bueno eso es opcional generalmente si yo vendo mi cerdita digamos 
compro pequeños para que le haga crecer y con el extra ya se puede invertir 
en algo para lo que se necesita para la casa” (E002) 

“No porque tendríamos que comprar también su comida para el animal. Sería 
bueno que compramos. El saco de afrecho cuesta 35 así compramos” (E004) 

“Para que los puerquitos crezcan así son 5 meses… esta temporada de mayo, 
junio, julio, agosto, los puercos llegan a costar hasta 120 las crías cada 
puerquito y depende las razas, 150 pero más barato de 100 para arriba en esta 
temporada, en cambio en la temporada de lluvia cuando ya no hay cosecha ya 
no hay comida y los puerquitos mayormente mueren así de frío de la lluvia ahí 
llegamos a vender nuestros puercos hasta 50 soles la cría” (E005) 
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Cuadro 6. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto a prácticas asociadas a exposición a la 
cisticercosis 

 

“… el desagüe que sale del Jauja, ahí abajo tanto chancho que crían ahí, yo no 
compro de jauja…” (E001) 

 “Por las heces de las personas, si hay algunos chanchitos que tiene esa manía de 
comer las heces de la gente” (E003) 

“... En la ciudad yo miro que los cerdos están en las basuras, si claro eso sí puede 
ser pero acá más que nada acá en el campo más limpio parece...” (E007) 

“Hay chanchos que comen las heces de la gente, pero de mí no, saben comer 
porque yo los tengo amarradito nomás, bien aseguraditos ahí, yo no les permito 
que coman las heces de la persona” (E011) 

“Eso he visto, eso he visto, allá abajo la vecina no tiene letrina y yo tengo una 
chacra atrás en la casa de mi abuelo y cuando llegan sus familiares asu se van a 
su dónde está el maíz, cebada, en la papa, ósea en lo que esté sembrado todos los 
años. Ya le hemos dicho, le hemos puesto un letrero diciendo prohibido venir acá 
los cagones le hemos puesto con mi hijo” (E019) 

“Antes comían heces los chanchos, antes, en cambio ahora ya no ya, son bien 
higiénicos los chanchitos, no lo comen, también, así como le ve ahora están 
amarraditos” (E020) 

 

Respecto al uso de letrinas, Taico et al. (2003)
determinaron que, al haber una letrina com-
partida entre varias casas, una cerca de otras
en varias comunidades, hay mayor riesgo de
tener heces humanas dispuestas alrededor de
las casas y, por ende, los cerdos pueden ac-
ceder a mayor cantidad de heces humanas.
Una alternativa propuesta en la zona por la
organización «Cáritas del Perú» fue el uso
de letrinas aboneras, las cuales se basaban
en el tratamiento de las excretas humanas
para ser usadas como fertilizantes (Vigo,
2007). No obstante, el proyecto no prosperó
por negativa de las familias al por conside-
rarlo una práctica «sucia» y de difícil aplica-
ción.

La mayoría de los encuestados recono-
ce el carácter zoonótico de la enfermedad,
mencionando que «sube a la cabeza», causa

desmayos, convulsiones y la muerte, pero te-
niendo el conocimiento erróneo que se debe
al consumo de carne de cerdo. Al respecto,
la Universidad Nacional Autónoma de Méxi-
co (2010) preparó una ilustración para el pú-
blico sobre las convulsiones causadas por la
enfermedad, además de fomentar el correc-
to lavado de manos y alimentos, y el evitar
consumir carne de cerdo contaminada.

Debido a las consecuencias económi-
cas y de salud en las personas, se hace nece-
sario desarrollar programas de prevención y
control de esta enfermedad. Para ello se de-
berá determinar la extensión y carga de la
enfermedad definiendo las poblaciones que
se verán beneficiadas, sensibilizar a la pobla-
ción respecto a la forma de transmisión de la
enfermedad y sus consecuencias en la salud
de las personas, contar con métodos seguros
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Cuadro 7. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto a prácticas asociadas a exposición a la 
cisticercosis 

 

Reconocimiento de la cisticercosis (“triquina”) 

“… si se ha visto en algunos animales, pero eso es más que nada yo creo que ya se 
transmite genéticamente… cuando ya hay un animal que presenta esos antecedentes ya se 
descarta porque ya ese animal ya no se puede hacer aumentar, proliferar, tiene que ser 
animales sanos, limpios” (E002) 

“Es lo que le dicen la triquina... sí, en donde mi mami vi en esto, pero era bien llenito, pero 
dice por lo que no le hacía dosificar, todo su hígado era de esté, pero más lleno, tupidito y 
en acá ya se ve en la carne... si una vez nada más” (E003) 

“Si he visto eso, eso miré en Jauja cuando había llevado la señora vender y lo abre así la 
señora la que va a comprar lo abre bonito y ella se percata de eso y le dijo que no, que tenía 
triquina y entonces yo por chismosa también me acerque a ver y ahí vi que la carne con 
triquina era así (similar a la foto mostrada)” (E005).  

“Ah, pero cuando uno se compra le abre la boca y saca la lengua, debajo de la lengua tiene 
su significado y el que no tiene nada ya es limpio, si pe así es, hasta en el hígado pues, 
hasta en el hígado hay esta cojudez, es la triquina pues” (E008) 

Destino de la carne infectada 

“Si una vez ha tenido mi chancho lo hemos enterrado ya no hemos comido ya” (E004) 

“Mira con esa carne yo puedo decir que lo meten al mercado a los restaurantes donde van a 
hacer pachamanca porque la gente no va a perder” (E005) 

“… todo el cerdo prácticamente lo tenías que enterrar … y no ni a los perros le daba por 
que puede volver la enfermedad mediante que el perro lame al puerco o a los niños” (E005) 

“Generalmente lo que es de triquina eso lo desechan ya, ya no es consumible porque es un 
vector, salvo que las personas de mala fe que venden que no quieren, pero eso se ve en el 
mercado ya fuera, pero acá no” (E006) 

“Para el perro pues, cortando bien se sancocha y se le da al perro” (E008) 

“Una vez ya me toco así, lleno, toda la carne completa, del cerdo toditito hasta rabo, ya no 
he comido nada, ya he tenido que darlo a los perros” (E011) 

“Esa carne ya lo desperdiciamos no vale para comer, lo enterraba, al perro no le damos 
porque pensamos que se puede pasar al perro y luego el perro viene entonces nuevamente a 
los animales” (E013) 

 “Ah sí, eso sí. Si una vez he visto de chiquitos que son de bolitas, y eso choca a la cabeza 
dicen, sube a la cabeza dicen ¿no? No, no lo hemos comido, no da tanto, una vez nomás, le 
he querido dar a mis perros, pero eso creo es por frío, ah por frío” (E020) 

Impacto económico por la cisticercosis 

“Todito, todito en su totalidad con todo y las vísceras la patas cabeza todo, todo se pierde” 
(E002) 

“Lo botaron, dijeron que no es apto para el consumo… sí, todo porque ya no vale ni la 
carne porque es perjudicial para la persona” (E003) 

“No, no ya no vende porque eso cuando lo tuestas revienta, revienta también la triquina. Ya 
lo perdimos entero” (E004) 

“Varias veces, le hemos tenido que enterrar, para que vale ya si nadie quiere comprar… 
que podemos hacer porque el chancho pesa 40 kg 50 kg y ahora esa cantidad para comer ya 
no vale, ya teníamos que enterrarle, ya perdíamos” (E012) 
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Cuadro 8. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, respecto a las prácticas y condiciones de higiene practicadas 

 

Medidas higiénicas (lavado de manos) 

“Si, eso es lo primordial” (E003) 

“Si joven, después más la mayoría. Mis hijos también ya saben ya. Van al baño, vuelven, 
se lavan las manos. Para que coman su fruta se lavan sus manos. Después que juegan 
también lavan su mano” (E004) 

“Si, de esa parte acá bastante charla de lo que es lavado, de baño, si las enfermeras tienen 
bastante cuidado con eso” (E005) 

“Claro, gracias a los patrones que nos mandan salud, que vienen y nosotros también ya por 
el cuidado de los niños y de la persona” (E006) 

“Si, si justo todo me lavo; que vamos a meter la mano sin lavar” (E015) 

Medidas higiénicas (lavado de alimentos) 

“En esa parte salud si no está dando las buenas prácticas de higiene que vienen trabajando 
sobre todo con las damas… buenas prácticas de alimentación y limpieza” (E006) 

“todas las verduras para consumir, para mi semana me traigo… bien lavado porque a 
veces hay babosas, hay la babosa” (E011) 

 “Claro pues señor tenemos que lavar claro, si no vamos a comer contaminado y ahora 
peor con este ambiente todo es más contaminado” (E018) 

“Si claro, tenemos que lavar porque de ahí vendrán los microbios, y ya pues hay gusanitos 
que suben, la colpi, la babosa” (E020) 

Medidas higiénicas (lugar de defecado) 

 “… si hace un año aproximadamente tenemos, antes si no teníamos, hacíamos esté 
letrinas, a un árbol, buscábamos un espacio cerrado y así” (E002) 

“No estoy de acuerdo con el desagüe también yo porque esté el agua que vamos a eliminar 
con el desagüe no tiene la verdad donde va a llegar e igual va a ser una contaminación 
peor, yo voy a utilizar para mí, pero prefiero utilizar mi letrina le echo cal así y se 
descompone todo” (E005) 

“Tenemos desagüe, ya está instalado, pero solamente utilizamos una parte porque no hay 
esté la inversión para colocar un baño, más o menos esta un promedio de mil soles y a 
veces la gente por su bajo ingreso económico no pueden ellos desarrollar, hacer sus 
servicios higiénicos” (E006) 

“… no tenemos baño, ahí hay desagüe, pero todavía no está instalado mi baño, no está 
hecho todavía porque se volvió el agua todo el desagüe se volvía a mi casa … “(E011) 

“Allá en el cerro, todavía no tenemos para domicilio, el agua no está ubicado bien en el 
tubo y de eso es lo que no hacemos… al cerro nomás, allá está hecho el baño, hueco, silo” 
(E012) 

“En mi casa, dentro, así como letrina, silo, nada más. En el baño agua nomás, no le he 
puesto desagüe, tenemos desagüe, pero todavía no lo conectan. lavadero si tengo” (E018) 

“...no, no todavía no hacen instalar, muchas personas de acá no hacen instalar, la vecina. 
Ósea el desagüe, tenemos, pero otra cosa es que no esté instalado, como en caso de mi 
mama no le ha instalado todavía, mi o cuantas personas que conozco, 1, 2, 3, 4, 5, solo 2 
personas han instalado, casi no han instalado, todos tenemos si desagüe, pero no está 
instalado” (E019) 

 



Rev Inv Vet Perú 2020; 31(2): e1784414

D. Puerta et al.

Cuadro 9. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto a los conocimientos de la forma de 
transmisión y tratamiento de la cisticercosis porcina  

 

Conocimiento de la forma de trasmisión 

 “Eso si no se, de que se contagia, me ha dicho que cuando come creo la 
quinua, no sé si es cierto, pero no sé, no sé si es cierto” (E001) 

“Me dicen que es mayormente por las heces de los perritos… me han dijeron 
que es por las heces de los perros, donde amarras que están las heces hay las 
bacterias lo entran al animal” (E003) 

“Ese es hereditario, el mamá o el papa ha tenido de sangre dicen, si he visto 
joven… Por eso te digo para mí que es hereditario joven. El chancho tiene la 
mamá las crías tienen” (E004) 

“…dice que cuando comen guindas, quinuas. Tú le das residuos de quinua ahí 
es donde aparece, pero de lo que yo he experimentado le he dado quinua a 
todos mis puercos, no no han tenido triquina” (E005) 

“La verdad no sé. Bueno las personas dicen que cuando comen la quinua, otros 
dicen que cuando comen la pepa bueno la verdad no. Eso dicen los abuelos, 
cuál será la razón” (E007) 

 “…pero en si yo sé cuándo comen heces de gente” (E009) 

“…yo pienso que es la triquina de frío” (E013) 

Cómo conoció el medio de transmisión 

“Cuando le hice curar me dijo mayormente es por las heces de los animales, 
los perros me dijeron” (E003) 

“...ese señor siempre le comprobábamos hemos visto porque comía mucho sus 
heces de la gente” (E019) 

“por la radio he escuchado si, a veces pasa por la radio... no nos han venido a 
dar las informaciones” (E020) 

Conocimiento acerca de tratamiento de la enfermedad 

 “No, bueno, prevenir nomás seria, esté, bueno particularmente nuestros 
perritos lo hacemos educar, tiene un espacio donde hacen sus necesidades y 
también eso lo quemamos” (E002) 

“Hacerle siempre sus vacunas, es como la gente si no haces tratamiento a un 
niño no recibe su vacuna no estará bien en la vida, el animal también se merece 
creo, claro, no por ser animal lo vamos a tener como sea” (E003) 

 “No sé, he preguntado a varios veterinarios, pero no me dan el recado del 
mal” (E013) 

“Para el cerdo ya no ya, una vez que está contagiado ya no vale” (E017) 
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Cuadro 10. Expresiones de los criadores de cerdos del distrito de Masma, provincia de 
Jauja, Región Junín, respecto a la condición zoonótica de la cisticercosis y 
su impacto 

 

Conocimiento sobre la condición de zoonosis 

“Claro si, si hay casos, hay antecedente de personas que han sido infestadas con cisticerco 
o con lo que se llama la triquina... bueno causa daños muchas veces irreversibles cuando 
se aloja en el cerebro como desmayos, parálisis, todo eso” (E002) 

“Si me dijeron que sí, que afecta la cabeza, si es lo que me dijeron” (E003) 

“Claro, si hemos escuchado a muchos que han consumido la cisticercosis que dices, dice 
que llega al cerebro nos han dicho, no sé si será, avanza llega y no tiene cura...” (E006)  

“La enfermedad nos contagiamos por intermedio que no tenemos, no hacemos un buen 
aseo, aja, principalmente el aseo de las manos, el aseo en las comidas también” (E011) 

“Si, si puede afectar, la triquina también afecta a las personas, no dice que se va a la 
cabeza” (E012) 

“La triquina se contagia por comer a veces la carne mal cocinada que no está porque 
cuando le echas la carne con triquina la carne que estás usando en la sartén o en el perol 
revienta, pero no muere todo, por eso se produce la triquina en el humano” (E013) 

“Si afecta, por eso está prohibido comer, por que sube al cerebro, y del cerebro mueren” 
(E013) 

 “Si los mata, mata a la persona, porque según que lo he escuchado decir a una persona 
que se le sube hacia el cerebro y se le carcome, según que he escuchado” (E014) 

Impacto de la cisticercosis humana 

Bueno si tengo una hermana que usualmente sufre así convulsiones y tenía cisticercosis en 
la cabeza, pero gracias a Dios está calcificado y no le va a causar daños mayores salvo que 
ella se descuide” (E002) 

“Si, una amiga una amiga, si dijeron que era producto de la carne con triquina... le tenían 
que operar creo porque había perdido toda la memoria y esa chica había estudiado en 
SENATI y no sabía nada” (E005) 

 “Era un primo que le diagnosticaron que tenía como te digo la triquina, en Lima le han 
operado la cabeza, vive en Huaycán… se llegó a recuperar…” (E009) 

“De mi tía su hijo le había subido la triquina dice aquí al cerebro… entonces le ha hecho 
sacar ecografía y le ha encontrado la triquina en el cerebro” (E011) 

“Ha habido un paisano que se comía la carne del chancho con triquina y le subió a la 
cabeza y murió gritando” (E013) 

“En Huancayo le he escuchado a un vecino… no sé cómo estará, si estará vivo si estará 
muerto… estaba teniendo la triquina en su cerebro” (E014) 

“En Ayacucho tenía una vecina dice que ha comido la triquina y le ha afectado el 
cerebro… Buen tiempo estaba en el hospital, ahora ha recuperado un poco, de alta le han 
dado ya” (E016) 

“Tengo una prima que tiene triquina a la cabeza, se para desmayando convulsiona, no sé 
cómo estará haciendo la vida por que le dieron poco tiempo de vida, ahora sigue vivo” 
(E019). 
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para el diagnóstico, y tener el apoyo por par-
te de las autoridades de salud, educación, así
como políticas adecuadas para enfrentar al
complejo teniasis/cisticercosis.

CONCLUSIONES

 A pesar de estar en una zona endémica
y de haber sufrido de cisticercosis
porcina, se observó deficiencias en los
conocimientos y en algunas prácticas
frente al complejo teniasis/cisticercosis.
La gran mayoría no conocía la forma de
transmisión de la enfermedad.

 Las personas están dispuestas a cam-
biar su forma de vida a causa de los da-
ños y perjuicios observados en familia-
res o conocidos afectados por la neuro-
cisticercosis.

 Se evidencia la necesidad de transferir
conocimientos acerca del complejo
teniasis/cisticercosis tanto a los criado-
res como a la población en general a fin
de sensibilizar acerca de la importancia
de esta enfermedad sobre la salud públi-
ca, así como las medidas de prevención
y control de los factores asociados a su
presentación.
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