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QUIMIOPROFILAXIS DE LA AMIBIASIS CON METRONIDAZOL

R. DELGADO y GarNIca (1) y R. MARTINEZ-MURRAY (2)

RESUMEN

Se intentd la quimioprofilaxis de laz amibiasis con Metronidazol.

Después de

6 meses de administrar diariamente 109% de la dosis terapéutica habitual, 80%
de las personas infectadas estaban libres de amibas, mientras que, entre las que

tomaron placebo, solo 409% estaban libres de ellas.
a los obtenidos por otros Autores con otras drogas.

Estos resultados son similares
Pensamos que este trabajo no

es sino un paso mas para enconlrar la droga adecuada para administrarse en la
sal o en los alimentos, sin modificar los héabitos o costumbres, a fin de intentar

una erradicacién de la amibiasis.

INTRODUCCION

La amibiasis es una enfermedad parasita-
ria muy frecuente, de distribucién mundial
y. en cierias regiones, un problema de Salud

Pablica.

En México, en donde hemos efectuado
el presente trabajo, 27% de la poblacién esta
infectada ®. Entamoeba histolytica aparece,
ademés, en el 60% de los nifios con evacua-
ciones con sangre® y en el 4.7% de las
autopsias del Hospital General de México, en
aonde ocupa el 5.° lugar entre las causas de
muerte *>» *%, No se ha establecido una eva-
luacién exacta del dafio econémico y social,
pero cuando menos se sabe que una persona
con amibiasis puede gastar hasta 60 dias-ca-
ma en un hospital y terminar en la sala de
autopsias °. Los programas sanitarios y de
higiene, establecidos sobretodo para impedir
la transmision de la parasitosis en el mo-
mento mismo de su adquisicién, no han sido
muy eficaces. Dos encuestas en material de
autopsia '» 2 en un mismo hospital, con 9
afios de intervalo, encontraron casi la misma
frecuencia de infeccién,

Segtin nuestro modo de ver, los medios
utilizados por los programas sanitarios han
sido insuficientes; estos han tendido a mo-
dificar habitos higiénicos y alimenticios pro-
fundamente arraigados a la personalidad de
los pueblos desde hace muchos siglos y, por
esta rtazén, muy dificiles de arrancar. Es
por esto que pensamos que la prevencién y
la eventual erradicacién de la amibiasis de-
berd ser planeada sin modificar los hébitos
antes mencionados.

La quimioprofilaxis es un procedimiento
que consiste en administrar un medicamento
de eficacia reconocida durante un periodo
prolongado y a dosis reducidas. Segtn DEs-
cHIENS °, la quimioprofilaxis de la amibiasis
fué ya intentada en 1916 por Ravaur &
KroruniTsKY. En los Gltimos 20 afios Ber-
BERIAN & col. 2, Laviapa® y algunos ofros
la intentaron en comunidades cerradas (hospi-
tales, prisiones, etc.); BEAVER & col.® y
Biact & col.? en comunidades abiertas o
semi-abiertas. Casi todas las drogas antiami-
bianas han sido probadas y los resultados

Trabajo presentado en el II Congreso Internacional de ‘Parasitologia, Washington, Septiembre

6-12, 1970
(1) Hospital Infantil de Tacubaya, México

(2) Laboratorio de Pruebas Especiales ISSSTE, Seccién de Parasitologia, México

Para sobretiros:

Dr. R. Delgado y Garnica, Mérida 49, México, 7, D.F.

307



DELGADO Y GARNICA, R. & MARTINEZ-MURRAY, R. — Quimioprofilaxis de la amibiasis con Me-

tronidazol.

Rev. Inst. Med. trop. SGo Pawulo 18:307-309, 1971.

TABLA I

Presencia de Eniamoeba histolytica en las personas que siguieron el estudio durante 6 meses

Examenes 2 meses 4 Immeses 6 meses

previos después después después
SI NO SI NO l SI NO SI NO
Grupo A 20 0 9 11 4 16 2 18
Grupo B 10 0 8 2 7 3 6 4
Grupo C 0 11 1 10 0 1 0 11
Grupo D 0 10 1 9 2 8 1 9

cbhtenidos siempre han sido alentadores. A fin de determinar si esta droga tenia

Actpalmente, la quimioprofilaxis puede ser
utilizada por aquellas personas que penetran
en regiones en donde la amibiasis es endémi-
ca (exploradores, soldados, eic.), pero atlin
queda el problema para los habitantes de di-
chas™ regiones.

MATERIAL Y METODOS

Participaron en este estudio habitantes de
la Ciudad de México sin tener en cuenta su
sexo, edad u ocupacién y sin que hayan mo-
dificado sus costumbres o su género de vida.
Se organizaron 4 grupos:

A — Personas con amibiasis que tomaron
Metronidazol

B — Personas con amibiasis que tomaron
un placebo

C — Personas sin amibiasis que tomaron
Metronidazol

D — Personas sin amibiasis que tomaron
un placebo.

El diagnéstico de amibiasis se establecié
por el hallazgo de quistes de Eniamoeba his-
tolytica en las heces. Las personas conside-
radas como sin amibiasis solo lo fueron des-
pués de 6 examenes coproparasitoscopicos ne-
gativos consecutivos, realizados por un pro-
-cedimiento de concentracién-flotacién. El Me-
tronidazol fué administrado a razén de un
comprimido de 250 mg diario, de lunes a
viernes, durante 6 meses. El placebo fué
adminisirado en la misma cantidad, de la
misma manera y tenia el mismo aspecto ex-
terior que e! Metronidazol.
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algunos efectos indeseables cuando era toma-
da por largos periodos de tiempo, efectuamos,
en el momento de los exdmenes coproparasi-
toscopicos, biometrias hematicas y pruebas
de funcionamiento hepético a todos las per-
sonas que participaron en el estudio.

RESULTADOS

Se presentan en la Tabla 1.

Nunca observamos alteraciones ni en las
biometrias hematicas ni en las pruebas de
funcionamiento hepatico.

COMENTARIOS

El Metronidazol es de una eficacia anti-
amibiana reconocida por todos?; se absorbe
casi todo a nivel intestinal, pero lo que que-
da, aunque convertido en metabolito, conser-
va una fuerte accién antiamibiana *°. Entre
los investigadores que han hecho trabajos si-
milares utilizando otros medicamentos, sola-
mente el de Biacr & col.® ha sido de dura-
cién prolongada. Ellos encontraron, al cabo
de los 6 primeros meses de estudio, que la
infeccién amibiana habia desaparecido en el
969 de las personas infectadas que habian
tomado el medicamento, en tanto que, en
aquellas que tomaron el placebo, solamente

lo fué en el 57.6%.

Nuestros hallazgos son similares, a pesar
de la absorcién intestinal del Metronidazol.
La infeccién desaparecié en el 80% de las
personas que tomaron la droga y solo en el
40% de las que tomaron el placebo. Por
otras parte, de las personas sin amibiasis,
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nna sola adquirié la infeccién; pertenecia al
grupo que tomé el placebo.

Los resultados y la ausencia de efectos in-
deseables nos permiten sehalar al Metroni-
dazol como una droga que cumple con los
requisitos exigidos por algunos Autores® °® a
los profilacticos antiamibianos.

Nos atrevemos a suponer que, de continuar
la administraciéon de este medicamento, hu-
biésemos hecho desaparecer la infeccién de
las personas con amibiasis y que, si pudiése-
mos administrarla en forma constante y re-

gular a toda una poblacién, podriamos llegar

a erradicar esta protozoosis.

Es por esto que la presente experiencia es
solo un paso mas para encontrar la droga
que pueda administrarse en los alimentos, la
sal o el agua sin modificar los. habitos. El
siguiente paso podria ser comprobar que las
drogas antiamibianas no pierden su actividad
después de sufrir la temperatura y otros fac-
tores que normalmente tienen que soportar
la sal y los alimentos. Pensamos que finica-
mente Ja administracién de una droga anti-
amibiana en dicha forma, a nivel nacional
o cuando menos regional, puede llegar a erra-
dicar la amibiasis.

SUMMARY

Chemoprophylaxis of amebiasis with
Metronidazole

We attempted the chemoprophylaxis with
Metronidazole. After 6 months of daily ad-
ministration of 109 of the usual therapeutic
dose, 80% ' of the patients infected didn’t
show amoebas; on the other hand, between
the people that received placebo only 40%
didn’t show amoebas. Our results are simi-
lar to others workers. We think that this
work is only the beginning or research of a
drug that can be administrated at the same
time with the salt or meals without modifica-
tion of the customs or habits with the purpose
.of erradication of the amoebiasis,
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