
 

DJUSD 11/2023 
 
 

 
 
 

Matt Best 
Superintendent 

 

 
526 B Street    Davis, CA 95616    (530) 757-5300    FAX: (530) 757-5323    www.djusd.net 

Protocolo n.º 52: Pijos en la escuela 

Descripción general 
Los piojos no transmiten enfermedades a los humanos. Se desplazan arrastrándose; no pueden 
saltar ni volar. Se propagan mediante el contacto directo entre cabezas con una persona infectada. 
La propagación mediante el contacto directo con la ropa o las pertenencias personales (como 
gorras, cepillos, etc.) no es común (CDCii).  Los expertos en salud pública coinciden en que no se 
debe excluir a los estudiantes de la escuela por una infección de piojos. La exclusión tiene 
consecuencias sociales, emocionales y académicas negativas. Además, como una infección 
identificada probablemente haya estado presente por 30 días o más, la exclusión no reduce la 
propagación (AAPiii).  

El control efectivo de piojos en escuelas es un enfoque multidisciplinario que incluye: 

1. Controles regulares por parte de padres/tutores 
2. Tratamiento de casos identificados 
3. Distribución de materiales educativos al personal escolar y los padres/tutores (CDPHi).  

La función de la escuela a la hora de responder a un presunto caso de piojos es examinar al 
estudiante, notificar a los padres/tutores, y proporcionar información sobre el tratamiento 
apropiado (CDPHi). Para obtener información actualizada sobre los piojos y las opciones de 
tratamiento, consulte los recursos mencionados y referenciados a continuación.  

Protocolo 
Cuando se sospeche de un caso de piojos, se seguirá el siguiente protocolo: 

1. Se llamará al estudiante a la oficina y el personal administrativo designado lo revisará.  
2. Si se encuentran piojos vivos, se llamará de inmediato a los padres/tutores.  
3. El estudiante puede permanecer en la escuela por el resto del día escolar.  
4. La ausencia relacionada con el tratamiento de piojos está justificada, pero debe limitarse a 

un día. 
5. Si el estudiante tiene hermanos en la escuela, también se debe revisar a los hermanos.  
6. Los programas de cuidado posterior al tratamiento tienen sus propias políticas de piojos y 

el DJUSD recomienda que los padres/tutores notifiquen de inmediato el programa de 
cuidado posterior al tratamiento que siguen.  

Cuando se descubren o informan piojos vivos en la escuela, se deben tomar las siguientes medidas: 

1. Se proporcionará a los padres/tutores materiales educativos sobre cómo tratar la infección 
por correo electrónico o se enviarán a casa con el estudiante.   

2. Se les pedirá a los padres/tutores que inicien el tratamiento el mismo día y que lleven al 
estudiante a la oficina la mañana siguiente para volver a revisarlo.  

3. El personal designado implementará un sistema para programar un control adicional 10 
días después, con la intención de evitar una infección recurrente.   

4. Si se encuentran piojos vivos después del nuevo control, se deberá contactar de inmediato 
a los padres/tutores y aconsejar un nuevo tratamiento; el estudiante puede permanecer en 
la escuela.  



 
 

 
DJUSD, actualizado en diciembre de 2023 
 
 
 

5. También se recomendará a los padres/tutores que hablen con su proveedor de atención 
primaria para debatir las opciones de tratamiento.  

6. La enfermera de la escuela puede proporcionar sugerencias de tratamiento y ayudar a los 
padres/tutores a identificar los problemas que afecten la infección de piojos y la asistencia 
escolar del estudiante. 

Se enviará un aviso de la clase a los demás padres/tutores para que revisen regularmente la cabeza 
de sus hijos en busca de piojos.  No es necesario más de un aviso por mes por clase. Este protocolo 
se enviará a las familias mediante los canales del distrito al menos una vez al año. También se 
proporcionará educación para los padres a través de los métodos eléctricos o impresos aprobados 
por el distrito. 

El personal involucrado en dar seguimiento a este protocolo documentará los resultados de los 
controles de piojos y las notificaciones de la clase en el registro de piojos de la escuela. 

Procedimiento de control 
Se revisará al estudiante en un área privada para mantener la confidencialidad y dignidad.  El 
personal designado se lavará las manos antes y después de revisar al estudiante, y puede usar 
guantes. El personal puede usar un palillo o los dedos para separar el cabello en pequeñas 
secciones y debe examinar el cuero cabelludo, además de prestar atención detrás de las orejas y 
la parte posterior del cuello en busca de piojos y liendres.  

No se recomienda controlar a todo el salón de clases. Los Centros para el Control y la Prevención 
de Enfermedades, el Departamento de Salud Pública de California y la Asociación Nacional de 
Enfermeros Escolares coinciden en que los controles de todo el salón de clases no son efectivos 
para reducir las infecciones y quitan valioso tiempo de enseñanza.    
Recursos 

i. Departamento de Salud Pública de California. Guía para la prevención y el control de piojos 
para distritos escolares e instalaciones de cuidado de estudiantes; consultada en diciembre de 
2022. 
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/SchoolGuidan
ceonHeadLice.pdf  

ii. Centros para el Control y la Prevención de Enfermedades. Piojos, 15 de junio de 2023. 
https://www.cdc.gov/parasites/lice/head/index.html  

iii. Pijos. Informe clínico de la Academia Americana de Pediatría del 26 de septiembre de 2022. 
Consultado el 12 de diciembre de 2023. 
https://publications.aap.org/pediatrics/article/150/4/e2022059282/189566/Head-Lice  

iv. Asociación Nacional de Enfermeros Escolares (NASN). (2020). Control de piojos en escuelas 
(declaración de posición). Consultada el 12 de diciembre de 2023. 
https://www.nasn.org/nasn-resources/professional-practice-documents/position-
statements/ps-head-lice  

https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/SchoolGuidanceonHeadLice.pdf
https://www.cdph.ca.gov/Programs/CID/DCDC/CDPH%20Document%20Library/SchoolGuidanceonHeadLice.pdf
https://www.cdc.gov/parasites/lice/head/index.html
https://publications.aap.org/pediatrics/article/150/4/e2022059282/189566/Head-Lice
https://www.nasn.org/nasn-resources/professional-practice-documents/position-statements/ps-head-lice
https://www.nasn.org/nasn-resources/professional-practice-documents/position-statements/ps-head-lice

