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EFECTO TERAPÉUTiCO DEL CICLAMATO DE TETRAMISOL 
NUEVO ANTIHELMíNTICO DE SíNTESIS, EN ASCARIASIS 

BIAGI F., F. (1 ) y NAVARRETE C., E. (2 ) 

RESUMÊN 

Se reporta el ensayo clínico del Ciclamato de Tetramisol - nuevo antihel-· 
míntico de síntesis - específico para ascariasis. Se trataron 60 pacientes con 
edades que oscilan entre los 2 y los 28 aiíos, alcanzando una curación clínica del 
94.2% y una curación parasitológica del 92%, valorada ésta última por la nega­
tivización o descenso en el número de huevos por gramo de heces en los copro­
parasitoscópicos de control. Prácticamente no hubo manifestaciones importantes 
de intolerancia. Se enfatiza e! notahle éxito que representa la adquisición de 
éste nuevo fármaco en el arsenal antiparasitario. 

INTRODUCCióN 

La piperazina ha sido el medicamento 
de elección para Ia ascariasis intestinal 4 • '6 

incluso en programas de control y erradica­
ción de dichas helmintiasis 5 • 7 • Sin embar­
go, a partir del descubrimiento del tetra­
misol por }ANSSEN 18, en Bé,lgica, diversos 
investigadores sudamericanos han reportado 
resultados superiores con esta droga 11• 13 , 19• 

En virtud de que la ascariasis en México 
es no sólo una parasitosis frecuente 12 sino 
además un problema importante de Salud 
Pública 17, con graves repercusiones en la 
salud y economía nacional 2 • 8 • 9 , decidimos 
realizar en nuestro medio el ensayo terapéu­
tico que aquí reportamos, cuyos resultados 
son notablemente satisfactorios, y ofrecen un 
recurso valioso para e! tratamiento y pla­
neación de control y erradicación de esta 
parasitosis. -

MATERIAL Y MÉTODOS 

Se estudiaron 60 pàcientes con ascariasis 
cuya distribución por edades y sexo se se­
iíala en la Tabla I. El medicamento cicla­
mato de tetramisol, cuya fórmula química 

es ciclamato de 2,3,5,6, tetrahidro-6-fenil 
midazo-2,1,b-tiazol (3/.·) se empleó en forma 
de comprimidos conteniendo 130 mg. de la 
sal, ranurados a la mitad. 

Para el manejo de cada paciente se siguió 
el método ya publicado anteriormente por 
uno de nosotros 3 , consistiendo fundamental­
mente en los sigui entes pasos: 

1) Se seleccionó cada caso por reporte 
positivo de presencia de huevos de Ascaris 
lnmbricoides en examen coproparasitoscópi­
co cualitativo (Faust o directo). 

2) Fue sometido a estudio clínico (in­
terrogatorio y exploración física), seleccio­
nando aquellos pacientes que no habían re­
cibido tratamiento antihelmíntico por lo 
menos 60 días antes. 

3) Se le practicó a cada uno examen 
coproparasitoscópico cuantitativo por la Téc­
nica de Ferreira 1 :10 <1•6 ) en serie de 3, y 
se determinó el promedio de huevos de 
áscaris por gramo de heces reportados en 
dichos exámenes. 

4) Se Ie administró el medicamento, en 
dosis única, en presencia de uno de noso-

(') BROT, Marca Reg. Laboratorios Columtia, S.A. 

(1) Profesor Titular de Tiempo Completo. Depto. de Ecologia Humana. Facultad de Medicina, 
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TABLA I 

Distribución por edades ;y sexo de 60 pacientes con Ascariasis tratados con Tetramisol 

1 

Masculinos 
Edad en afias 

1 
Nº % 

O- 2 2 3.3 

3- 5 7 11.6 

6 - 14 15 25.0 

15 o + - -

Total .......... ·I 24 

tros, siguiendo el siguiente esquema poso­
lógico: 

hasta 10 kg. de peso corporal: 65 mg. (½ 
comprimido) 

de 11 a 25 kg. de peso corporal: 130 mg. 
( 1 comprimido) 

más de 25 kg. de peso corporal: 260 mg. 
· (2 comprimidos) 

(aproximadamente corresponde a una dosi­
ficación de 5 mg. por kg. de peso corporal). 

5) Diez días después del tratarniento se 
practicó nueva serie de 3. exámenes copro­
parasitoscópicos Ferreira 1: 10, determinán­
dose el promedio de huevos de áscaris 
por gramo de heces y calculándose e! por­
centa je de descenso de la cuenta de huevos 
de áscaris por gramo de heces en los exárne­
nes iniciales. 

Femeninos To ta 1 
-- --

Nº 
1 

% Nº 
1 

% 

1 1.6 3 5 

7 11.6 14 23.3 

24 40.0 39 65.0 

4 6.6 4 6.6 

36 60 

6) Así mismo, se hizo inlerrogatorio y 
exploración sobre persistencia o desapari­
ción de los signos y síntomas manifestados 
inicialmente, y se investigá si hubo expul­
sión de áscaris y presentación de fenómenos 
de intolerancia. 

De esta manera, se obtuvieron datos sufi­
cientes para valorar tanto la ,efectividad dei 
producto (por e! descenso en la cuenta co­
proparasitoscópica de huevos de áscaris por 
gramo de heces, Ia expulsión de áscaris des­
pués del tratamiento, la disminución o de­
saparición de los signos y síntomas iniciales 
atribuíbles a dicha parasitosis 2 , 1 5, como la 

. tolerancia a su ingestión. 

RESULTADOS 

En la Tabla II se senala Ia distribución 
por sexo de los pacientes parasitados sepa-

TABLA II 
Magnitud de la infección por Ascaris lumbricOfrles y distribución de casos masivos en 

relación a sexo en 50 pacientes estudiados 

Masculinos Femeninos To ta 1 

No. de h.g.h. * ·-- -,s--· -.-·--

No. 
1 

% No. 
1 

% No. 
1 

% 

menos de 1,000 1 2.0 1 2.0 2 4.0 

1,000 a 24,999 :} 18.0 14 28.0 23 46.0 

25,000 a 49,999 8 16.0 9 18.0 17 34.0 

50,000 a 99,999 1 2.0 5 10.0 6 12.0 

ioo,ooo ó más 1 2.0 1 2.0 2 4.0 

'' h.g.h. Número de huevos por gramo de heces 
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rándolos según la magnitud de la parasitosis, 
valorada en base a la cuenta de huevos por 
gramo de heces. 

Es necesario senalar que sólo se tabulan 
en dicha tabla 50 casos, en virtud de que 
en 10 pacientes sus coproparasitoscópicos 
tanto iniciales como de contrai se reportaron 
negativos, por lo que en ellos no se pudo 
calcular dicha magnitud. Sin embargo, y 
por razones epidemiológicas o de anteceden­
tes de expulsión de áscaris, se les adminis­
tró el medicamento, reportándose en los 10 
expulsión de áscaris ( en algunos áscaris 
machos y en otros, hembras inmaduras). 

La efectividad del medicamento la valo­
ramos clínica y parasitológicamente. Así, 
en la Tabla III puede apreciarse que el 

TABLA III 

Descenso dei No. de h.g.h. en porcentaje, en 
cincuenta pacientes con ascariasis tratados con 

Tetramisol en dosis única * 

% de descenso No. % 

menor de 50 2 4 

51 a 99 2 4 

100 46 92 

Total .......... 50 100 

Los CPS de contrai en serie de tres, se reali­
.zaron 10. dias después dei tratamiento. En 
10 pacientes se reportaron CPS iniciales ne­
gativos, no incluídos aqui. 

921% de los pacientes tratados presentaron 
un descenso en el número de h.g.h. dei 
100% y que por lo tanto se consideraron 
curados desde el punto de vista parasito­
lógico. 

Conviene senalar que pocas veces tene­
mos oportunidad de obtener negativización 
en un porcenta j e similar, después de un 
solo tratamiento en dosis única. Este hecho 
pone de manifiesto una enérgica acc10n an­
tiparasitaria por parte del tetramisol. 

En la Tabla IV, puede apreciarse que 
obtuvimos, curación clínica, evidenciada por 
la desaparición de síntomas y signos atri­
buíbles a ascariasis, en el 94.2'% de los 
pacientes inicialmente sintomáticos ( 86.6% 
del total) y que en el grupo de asintomá­
ticos ( 13.31%) que recibieron tratamiento, 
el 75% de ellos expulsó áscaris, situación 
que pone de manifiesto la efectividad de la 
droga. 

En la Tabla V se presenta el número 
de parásitos expulsados por 46 pacientes a 
consecuencia de la administración dei medi­
camento, haciendo la aclaración que en 14. 
pacientes, a pesar de nuestras insistentes 
recomendaciones, los familiares no tuvieron 
cuidado de vigilar este dato. Puede notarse 
qu~ 1111 po~o más de la mitad de los pa­
cientes expulsaron menos de 9 áscaris, en 
tanto que el 8.71% expulsó mas de 50, con 
un máximo de 91. 

Finalmente en la Tabla VI, se aprecia 
la muy buena tolerancia a la ingestión del 
producto, pues en tan sólo 2 de 60 pacien­
tes se llegaron a presentar fenómenos leves, 
consistentes en náusea y dolor abdominal 
principalmente y que de ninguna manera 
representaron molestia importante. 

TABLA IV 

Con 

Sin 

Valoración clínica del efecto del Tetramisol administrado en dosis única en 
60 pacientes con ascariasis 

Pacientes Mejoraron Curaron Expulsaron 
áscaris 

--
No. 

1 
% No. 

1 
% No. 

1 
% No. 

1 
% 

1 1 
1 

sintomas iniciales ..... 52 * 86.6 2 3.3 1 49 94.2 40 77.0 

sintomas ............... 8 13.3 - - - - 6 75.0 

Só!o un paciente persistió con manifestaciones clínicas, pero expulsá áscaris. 
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TABLA V 

Número de parásitos expulsados por 46 pacien­
tes C0!1 ascariasis que recibieron Tetramisol en. 

dosis única 

No. de Ascaris No. 
% 

expulsados pacientes 

1 a 9 27 58.7 

10 a 24 7 15.2 

25 a 49 8 17.4 

50 ó más 4* 8.7 

De éstos, dos expulsaron 67 áscaris, uno 75 
y el restante 91. 

TABLA VI 

Frecucncia de fenómenos de intolerancia asociá­
dos a la administración de Tetramisol en dosis 

única en 60 pacientes con ascariasis 

Fen·Smeno 

Náusea: .......... . 

Dolor abdominal . 

Cefalea .......... . 

IIiporexia 

No. 

pacientes 

2 

2 

1 

1 

% 

3 

3 

1.5 

1.5 

COMENT:\RIOS Y CONCLUSIONES 

Es indisculiblc que cl Ciclamato de Te- · 
tramisol ln venido a revolucionar los re­
cursos tcrapéuticos para la ascariasis. 

Los resultados que hemos obtenido tanto 
en relación a efectividad terapéutica, como 
a su toleráncia, son similares o discretamen­
te superiores a los seííalados por los investi- . 
gadores sudamericanos 1 • 11 • 13 , 16, rn. 

Con el Ciclamato de Tetramisol se incor­
pora al arsenal terapéutico contra ascaria­
sis, un medicamento efectivo, de simple 
administración en dosis única, y sin proble­
mas de intolerancia, cualidades todas ellas 
que le colocan como el recurso de elección 
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para · el tratamiento individual y colectivo 
de pacientes con dicha parasitosis, e incluso 
como medicamento útil para la rea_lización 
de · campaíías · epidemiológicas de control · y 
erradicación. · 

SUMMARY 

T he ther.apeutic e f f ect o f T etramisol cycla­
mate. A new synthetical . ·antihebninthic 

agent against ascariasis 

Results on a clinica! experiment con­
cerning the therapeutical activity of Tetra­
misol cyclamate, a new specifically antihel­
minthic synthetical drug, are_ reported. 
$ixty patients with ages ranging from 2 to 
28 years were treated, and clinica] cure 
was obtained in 94.2 per cent, a11d parasi­
tological cure in 92.0 per cent of the cases, 
the latter comproved by lhe negativation or 
reduction in egg-numbers per gram of feces 
in the coproparasitologic control exa:mina­
tions. No significant manifeslations of drug 
intolerance were to he recorded. 

The Authors stress the remarkable success 
hrought about hy the introduction of this 
new compound in lhe antiparasitic arsenal. 
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