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FE DE ERRATAS.: 

PáQ. 7, ht. P6rrafo, Ronolón 3o., dice: oxitertaciclina; debe decfr oxite
traciclina 

Pó;. 7, 1 er. 

Póg. 9, últ. .. 
Póg. 10, 4o. ,, 

Póg. 
1 º· "º· .. " 

Pág. li, ler 

Pág. 11, 2o. .. 
Póg. 11, 3~r. 

Pág. 11, últ. 

Póg. 12, 2o. 

Póg. 19, hit. 

Pág. 19, 2o. ,, 

4o., .. 
3o., 

lo., .. 
3o., 

1 O., 

ponúlt. .. 
1 o., 

lo., .. 
lo., 

1 o., 

"º·· 

ubrenÍüñ; &¡¡be decir obtenían 

Oktil • carvama:r:ina; debe d.ecir 
Dictil • carbama:r:ina 

Parásitos; dobe decir: Parositosis 

llmblia¡ debe decir; lamblia 
anquilostoma; debe decir: ancy

lostomo 

himinoh!p~is; debe decir: hymeno
lepsis 

Enleroblósicos; debe dedr: Ente· 
robiásicos 

en:timo; debe dedr: enzima 

Granan; debe decir: Grahon 

"""ahidrolo; debe decir; hex<:ihi· 
drato 

granan; debe decir: Grohan 

eodínófilos; debe decir: eosinófi· 
los 

Hipohemo9lobin;mia; debe decir: 
Hipohernoglobinemia 



lNTRODUCCi ON 

Cuando d tratamiento de la oxiur;isis contaba ya con verdade
ros oxiuricídas como la mctilroscnil:na pr~coni::ndu por Wright y Brady 
y la oxitcrtncidinn. que utili:ó por primera ve: Wclles en 1951. Mou
riqucnd scñ.1ló que con la pípc::-'1::ina se obrcnian resultndos muy fa
\'orahlcs en la lucha contra estos pari1sitos intestinales. En esa época 
existian noticins de otros productos más. cuya ncd6n se consideraba 
s,atisfactori<l. como ci Diphenan. In Phenothin:ine, el Egrcssin y la Pa
paina. 

El Departamento de Investigaciones de la Universidad Autóno· 
ma de Guadal<.jara que desde 1952 real!:a un estudio sobre la efica
ci.R de los diferentes oxiuricidas. nos señaló como trabajo de tesis. la 
valoración de dos esquemas de tratamiento. uno con pap~lrm hiperacti
V<1da y otro. con una combinación d1: papaína hipcrnc:tivarla y hexa
hidrato de pipern:ina. 



LA PIPERAZINA EN LA OXIURASIS. 

Fayard utilí:ó la pipera.:ina con éxito en el tratamiento de la 
ascaridiasis. Probablemente fué él quien llamó la atención de Mouri
quend hacia <"stc producto. que antes tuvo un lugar modesto en Ja te
raptutica del ar:titrismo. Mouriqucnd publicó en i 951 un reporte seña
lando la ¿¡cción cnfrHiCil del fármaco. sobre el Enterobius Vermicula
ris. A c.st<1 publicación siguieron confirmando la utilidad del producto. 
las de Rouqucs. Turpin Stand<'n. Bunbalo. Basnuevo. Pryor y otros. 

L1 pip-:razina es un med.i;;:¡Er,e:nto de toxicidad prácticamente 
nula a ia dosis tcrapt-utica y del que se conocen. como raras muestras 
de inlolcranci.1. d1arrea:s. disuria. vl:rtigo. falta de coordinación y vista 
borrosa. 

En experimentación animal Davies y sus colaboradores pudie
ron provocar diarrea y lctargia con dosis altas. las cuales aumentaron 
también. en forma discreta y trilnsitoria. el tono muscular disminuyendo 
la amplitud de b contracción. p<"ro ;~in influir sobre su frecuencia. Un 
efecto depresor parecido se presentó en la respiración. En cambio. ne 
ocurrieron alteraciones hemáticas. 

De cualquier manera. las cantidades de pipera:ina necesarias 
para provocar estos trastornos. eran varias veces la cifra de la dosis te
rnpéutica. En general. podemos ronfiar que el producto tiene amplio 
margen de i;cguridad. 

Se han u~i!iz<!do diferentes preparados de Piperazina como hi
drato que es irritante y de intenso olor urinoso, al citrato de Dietil-ca
roama:ina. cuya ineficacia en Ja o::duriasis demostraron ya Garibay y 
Castellanos. el Biesfenil acetato de Piperazina que pronto se abonó y 
los más seguros. citrato. hexahidrato y adipato de Piperazina. 
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El producto actúa sobre el parilsito entorpeciendo primero sus 

movimientos, parali:andok· luego y matándolo a! Hnal. 

Estn acción ocurre sin causar irritación del vermes, por lo que 
hay pocas posibilidades de que el tratamiento ocasione trastornos obs
tructivos o de otra indolc. Desconocemos los mec.:mismos más íntimos 
de su efecto antiparasitario y sólo podemos apuntar para explicarlo. la 
teoria aún no comprobada de que modifica el pH del medio intestinal. 
trastornando en esta forma el metabolismo del Enterobius Vermicula
ris. Los helmintos son expulsados por d pcristnltismo intestinal. para
lizados o muertos. pero intactos y conservando su coloración normaL 
Parece que las hembras grávidas son más sensibles. Las hucvecillos en 
las heces, disminuyen rápidamente en número y desaparecen en la 

mayor parte de los casos. 

Las pipera:ini.!S hnn sido probadas en varios parásitos <!.nimil
i~s y humauos. En !os primeros se ha '-'isto una ncdón muy favorable. 
sobre escarides. anquilostom¡1s. uncinarios. ocsoph•1 gost.um. atrongiloi

des y oxiuros. fracasando en las teninsis. 

En el hombre han sido tr.:itados con .;;xito lu cntorobiasis. !a 415· 

caridiasis y la triquinosis y han fracasado !os ensayos terapéuticos en 
parflsitos por tricocéfolo. lcmblia, anquilostoma e himinolcpsis nana. 

Garibay y Ruiz: Velasco en investigación realizada simultánea
mente a la nuestra, obtuvieron un 87 .1 ~ i de curaciones en pacientes en
terobiácicos tratados \:Oll 5 cg. de pipcrazina por K por día durante dos 
periodos de siete di~s scpnrados por una semana de reposo. Al aumen
tar la dosis de piperaúnu a 1 O cg. por K y por día el porcentaje de cu

raciones aumentó a 1ooc;;.. 

PAPAINA HIPERATlVADA. 

Al Eruto de la Carica Papaya se atribuyen virtudes vermicidas 
desde hace varios siglos. Wdse, usó la papaína en el tratamiento de 
la oxiuriasis. con resultados que calificó de éxito uniforme. Justificaba 
su empleo. con la demostwción de la acdón digestiva que la enzima 
presentaba invitro "sobre el parásito erosionando su cutícula. perfo
rando su cuerpo y desintegrándolo. 
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BuUJbalo 
do JA curici6fl !;'. 

firmo' ha 
pot con0<tr el 
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Bumh.1!0 en 1953. trilló 30 c111crr·~lúsico~ rnn papaitHI. obtenien

do fo ni radón ~blo t"n 1m 10'; dr rlln~. 

TRATAMIENTOS cor..mtNADO~ EN L1\ OXlURIASIS 

Hcmo-. hallado en publicacíon('~> de 1livcrsos autores. In inquietud 
por conocer el rc~ultado de la combltt<\ción de diferentes medicamen
to$ oxíuricid.1~ T;~I inquícitid hM•tn ;1horn hil qucdndo ins;1tidccha por
que no conoccmo~ sino c:t.ccpcionnlmcntc. reportes de tratamientos mix
tos de c:o;ta p;u;isitosis. Pudiendo los difcrcntcs nntihclmintkos nrtu;ll' 
!lobre los para~itos con modos de acci611 clifi:rcntcs. podemos pcn~M 
que de so combinación puC'dcn ohtcncrr.(• rcsultndos que indiqtH'n 1n 
cxistcnd~l tk ,1 cdo:H'.~ sinérgicas. aditivas o antagónicas. A eso se debe 
que c

5
tc tr<lbaío c<;~uclíc en primer lugar el dccto de .b papai~a: parn 

ccnt~r ct:m antecedentes en nucst10 medio de In acción vcrrn1c1da .ele 

1 
· ,,,· e·.·¡

1
rnclo lu(.·¡ar C'l cf ecto de la ;:ombinaci6n de pnpama 

tn cn;;:mo v c:1 • 
con plpcrn:ina. 

M ATERlALES Y METODOS EMPLEADOS 

vos. 

Ül" entre los pacientes en que la búsqueda de hue• 1c~illos de 
~ ·t 1· l rc"itlt·l(ios positivos. formando dos grupos d ~ 35 Y 3•1 

p;ir,,st os e te ., ' · · . l d · · ·- · . t A cada niño del primer grupo se e a mmts-
ninos rcspect1v,1mcn e, ' ' h Al d' · · . .1 _.. ante de leche de ricino por la noc e. ia s1gmen-
tr6 un.1 e osis purg . O ramos Je papaina hiperactivada 
te. les hicimos tomilr en ayunas 2 g ' , . . . d d" h -
(V dardon). dividida en 4 tomas que se admm•s.~rnron c<l a _111~- iad. ~ 
ra Durante ese dla mantuvimos a los dos pacten.t_cs co~ .c1er a ie ~ 

· · ·¿ .. L ~mos que si d nmo rcethm en su ali-

h
·J ~ ~¿ .. ¡mn¡·ue cons1 eraDu · · t · roa.ucar 0 '" • d, ¡ acción de la papaína y 

mentaci6n protein.1s. éstas podrtan istraer a ' 

disminuir su ef ce to o:duricida. 

ru 
0 

de 
34 

niños recibió durane siete días nexa-
El segundo g p . de 50 mligramos por kilo de peso 

hidrato de pipernúna ª dla. d.~:;~ bajo la forma de jarabe al 10$"1. 
por dia. El farmáco se a mm1 

-11-



l 
¡ 
f 
i 
¡ 
¡ 

. 1 
l 

~ 

1 
l 

1 
1 

1 

i 
¡ 
.1 

El producto actúa sobre el parilsito entorpeciendo primero sus 

movimientos, parali:andok· luego y matándolo a! Hnal. 

Estn acción ocurre sin causar irritación del vermes, por lo que 
hay pocas posibilidades de que el tratamiento ocasione trastornos obs
tructivos o de otra indolc. Desconocemos los mec.:mismos más íntimos 
de su efecto antiparasitario y sólo podemos apuntar para explicarlo. la 
teoria aún no comprobada de que modifica el pH del medio intestinal. 
trastornando en esta forma el metabolismo del Enterobius Vermicula
ris. Los helmintos son expulsados por d pcristnltismo intestinal. para
lizados o muertos. pero intactos y conservando su coloración normaL 
Parece que las hembras grávidas son más sensibles. Las hucvecillos en 
las heces, disminuyen rápidamente en número y desaparecen en la 

mayor parte de los casos. 

Las pipera:ini.!S hnn sido probadas en varios parásitos <!.nimil
i~s y humauos. En !os primeros se ha '-'isto una ncdón muy favorable. 
sobre escarides. anquilostom¡1s. uncinarios. ocsoph•1 gost.um. atrongiloi

des y oxiuros. fracasando en las teninsis. 

En el hombre han sido tr.:itados con .;;xito lu cntorobiasis. !a 415· 

caridiasis y la triquinosis y han fracasado !os ensayos terapéuticos en 
parflsitos por tricocéfolo. lcmblia, anquilostoma e himinolcpsis nana. 

Garibay y Ruiz: Velasco en investigación realizada simultánea
mente a la nuestra, obtuvieron un 87 .1 ~ i de curaciones en pacientes en
terobiácicos tratados \:Oll 5 cg. de pipcrazina por K por día durante dos 
periodos de siete di~s scpnrados por una semana de reposo. Al aumen
tar la dosis de piperaúnu a 1 O cg. por K y por día el porcentaje de cu

raciones aumentó a 1ooc;;.. 

PAPAINA HIPERATlVADA. 

Al Eruto de la Carica Papaya se atribuyen virtudes vermicidas 
desde hace varios siglos. Wdse, usó la papaína en el tratamiento de 
la oxiuriasis. con resultados que calificó de éxito uniforme. Justificaba 
su empleo. con la demostwción de la acdón digestiva que la enzima 
presentaba invitro "sobre el parásito erosionando su cutícula. perfo
rando su cuerpo y desintegrándolo. 

-10-

BuUJbalo 
do JA curici6fl !;'. 

firmo' ha 
pot con0<tr el 
tos oxi1~rld~<11. 
que no conOCtt:'.• 
to& dt! eita piir • 

sobte lo! p;ub 
que dt su (1.)et 

exi.st~da de a: 
qut ute trahl' · 
contar oon an: 
tal entino y t'.'1 

(Ol't plptt'l:llin;1. 

Vcrihc 
DO BEATRl 
l«cicnando c.1 
has de Gran.:' 
"OS. 

Dt tr: 

parbi!os <lio 
niñM rt.s.ptc: 
tr6 una eo"i$ 
te. lts hitiru.1 
(Vtlarrum}. 
ra. Durante hld,. .... ._,. ___ _ 

- .. 1,1~¡(1 

Ld ~óN'tl>t'.l, ~ b ~.lit 
. ,l,;\:!i,i>;<;-t ~~ ~~t.!>t~ ~

t tv.-.,;~t:t;;:,t~~Jj ~,í ~ih=\fJ\ 

'"~~# ~·" t'.t~i(.\U~, 4 
: \f 4,d ~ciw :::.~lot;;:.il. 
¡ ;t"'*"'~.-L.c- . .,, \i• , .. *~',\.·1,,.~~··j~ tr=.~,~~ 

~,~~til!:J=<C tn~t.:..\.t.~4t. ~:~· 
~.1': ·~~ ,"/"~~~:~r; ~mll 
, t.~1;!é, L!:.;; fut>~tt'.~ t'r. 

·;,. ~ "!(.M~;:~;;(r; t.~ lJ. 

'.i~·~v' \X\t~r#t-01' l\i!;:ZJ• 

• J «·>.;,:;<h~ i;,\U'f ÍJ~~~k 
"h" 'i''):~.t~=, <ltron\jiloi· 

·;; )4 f.'\lJJmb1.J~~. ll\ .u
rr:i,;¡v;,,,,,. ti:r.ipt"-'~ en 

~ r.. .• ~~;_:~n:t~~~ n.:t:t\'· 

<;.,; ,,.~h: <i.i.l :m:n:h.in..:..l· 
. ,, . '.'.'<'~ .rn p .. h¡(iil~ en· 

i ·; 'K ·;';¡;.l, ¿¡.,,, d11r>UllC dCI~ 
.• , .. l,. ,,_., . ..,~"ª· Al aumcn· 
- '-'*- \l''I ..... t 

. . j d ~X'IJ>:txtt.ljt de ;:u· 

¡ 
1 

1 

\ 
1 

\ 
1 
\ 

\ 
l 
l 
! 
¡ 

i 

\ 

Bumh.1!0 en 1953. trilló 30 c111crr·~lúsico~ rnn papaitHI. obtenien

do fo ni radón ~blo t"n 1m 10'; dr rlln~. 

TRATAMIENTOS cor..mtNADO~ EN L1\ OXlURIASIS 

Hcmo-. hallado en publicacíon('~> de 1livcrsos autores. In inquietud 
por conocer el rc~ultado de la combltt<\ción de diferentes medicamen
to$ oxíuricid.1~ T;~I inquícitid hM•tn ;1horn hil qucdndo ins;1tidccha por
que no conoccmo~ sino c:t.ccpcionnlmcntc. reportes de tratamientos mix
tos de c:o;ta p;u;isitosis. Pudiendo los difcrcntcs nntihclmintkos nrtu;ll' 
!lobre los para~itos con modos de acci611 clifi:rcntcs. podemos pcn~M 
que de so combinación puC'dcn ohtcncrr.(• rcsultndos que indiqtH'n 1n 
cxistcnd~l tk ,1 cdo:H'.~ sinérgicas. aditivas o antagónicas. A eso se debe 
que c

5
tc tr<lbaío c<;~uclíc en primer lugar el dccto de .b papai~a: parn 

ccnt~r ct:m antecedentes en nucst10 medio de In acción vcrrn1c1da .ele 

1 
· ,,,· e·.·¡

1
rnclo lu(.·¡ar C'l cf ecto de la ;:ombinaci6n de pnpama 

tn cn;;:mo v c:1 • 
con plpcrn:ina. 

M ATERlALES Y METODOS EMPLEADOS 

vos. 

Ül" entre los pacientes en que la búsqueda de hue• 1c~illos de 
~ ·t 1· l rc"itlt·l(ios positivos. formando dos grupos d ~ 35 Y 3•1 

p;ir,,st os e te ., ' · · . l d · · ·- · . t A cada niño del primer grupo se e a mmts-
ninos rcspect1v,1mcn e, ' ' h Al d' · · . .1 _.. ante de leche de ricino por la noc e. ia s1gmen-
tr6 un.1 e osis purg . O ramos Je papaina hiperactivada 
te. les hicimos tomilr en ayunas 2 g ' , . . . d d" h -
(V dardon). dividida en 4 tomas que se admm•s.~rnron c<l a _111~- iad. ~ 
ra Durante ese dla mantuvimos a los dos pacten.t_cs co~ .c1er a ie ~ 

· · ·¿ .. L ~mos que si d nmo rcethm en su ali-

h
·J ~ ~¿ .. ¡mn¡·ue cons1 eraDu · · t · roa.ucar 0 '" • d, ¡ acción de la papaína y 

mentaci6n protein.1s. éstas podrtan istraer a ' 

disminuir su ef ce to o:duricida. 

ru 
0 

de 
34 

niños recibió durane siete días nexa-
El segundo g p . de 50 mligramos por kilo de peso 

hidrato de pipernúna ª dla. d.~:;~ bajo la forma de jarabe al 10$"1. 
por dia. El farmáco se a mm1 

-11-



¡: 
I' 
1: 

r ¡; 
\\ 

1\ 
¡; 
¡¡ 
¡¡ 
H 
ji 
H ¡¡ 
¡¡ 
n ¡< 
¡' 

n 
l\ 
11 ¡¡ 
d 
11 
1: 
!• 
l! 
¡: 
Í' 
i' ¡¡ 
li 
i\ 
I' 
l! 
¡· 

L 
1' 
¡ 
l 
¡ 
1 

l 
¡ 

1 

1 

1 

1 
¡ 

1 

l 
¡ 

Después de esto, establecimos una semana de dcsc,rnso. d pr:. 
mer dia de la cual. administramos el Vclardlm en lu misma •.-.--.ntidml 
y dósis que mencionamos para el grupo anterior. Al Final de este pe
riodo dúnos otro tr<11tamicnto en 7 dlas con pipcra:ina. 

En ambos grupos practicamos nuevamente prueba de. Cfr<inam 
durante 7 dlas consecutivos empezando a partir del octavo dia poste
rior a la terminación del tratamiento. Mantuvimos como criterio de 
curación la obtención de 7 prucbfü'I c\c Grnham !1cgativas. 

La administración de los mcdicarncntos lo cncomcnc.lamos a las 
enfermeras del Internado. pero vigilando que fuera diciente. L<1 priic· 
tica del raspado anal la hicimos nosotros prsonalmcntc nsí como la 
revisión de estas muestras en d L<1boratori0. 

En 50 niñas parasitadas practicamos igualmente biomctría he
mlltica antes y después del tratamiento. 

-12-

YIO 
!IJ!l 
SAO 

ICl 
M!f 
AIS 
SMA 

O\G 

Dlü 

MOi 
NVS 
GPA 
CPS 
ASM 
llt!l 

PPS 
(Nl 

RNA 

b\V 

fMl 

A.MM 

010 

&OE 
AON 
s~ 

ceo 
DCt 
J8E 
CAA 
CME 
SHI 
JPE 
A.!>A 
YAO 
MA 
OPl 
AMG 

l 
J .. 
.s 
6 . 
' 

• 
9 

10 
ti 

u 
u 
14 
IS 

16 
11 

111 
\') 

10 
11 
21 
2l 
14 
u 
16 
11 
28 

19 
30 
:n 
32 
ll 
l~ 

js 

36 
37 

;:: ~·"i~.;.?-~ t.:; ~:,;;,-;-¡-.:~~:;¿;;n;~il ~ l\i 

,. "'~'~ h:o\'."'ta di<ic-:::1e. t.~ µ:k· 
~ ·.""-i: r''; :".-o •. ~.:'~~il~~.,~tt .:t~! (P~:O Ll 

GRUPO NUM. 2 

VELARDON: 20 grs. PURGANTE. ACEITE DE RICINO: 2 
grs. POR AÑO DE EDAD 

PP.i:·IRATAMIENTO 

H4Ab. No. fdod P ... o Tollo O 1 A S 

YIO 

UM 
SAO 

ICl 

MH 
AlS 

SMA 

OIG 

010 

/.\CH 

NV'.'. 

Gl'A 

CPS 
A.~M 

LH 
Pl'S 
tNl. 

EMV 
(Ml 

AMM 

DIO 

BGf 
AGN 

SEC 
ceo 
DCE 
JBE 

(AA 
CME 
SHI 

JPE 
AEM 
V;..O 

MA 

Ol'l 

/t.MG 

AñN ll:g•. ("li. 

1 l 1 .6 30 1.19 

1 o. 2v. Jo . .Co. jo, 60. 7o. · · · 

2 11.S 3G.2 l.o&O 

l ll.I 43.3 1.49 

.. 10.9 33 l.J.( 

5 li.I IS 1.28 

6 

7 

e 
9 

10 

11 

12 

13 

" 1 5 

16 

17 .. . ~ 
l? 

20 
21 

21 
2J 

24 

2' 
26 

27 

28 
29 

JO 

11.6 36 

9,7 2.5.6 

?. l 2'.8 

8.9 %8 
iU 2.5.7 

9.1 
10.1 
, .. 5 

l .C • .5 
l ).l 

16.l 

15.5 

1 J.3 

1.6.l 

17.6 

14.4 

12.6 

17.-' 

12 . .5 

17.8 

l J.5 

17.6 

1 .5.2 
12.9 

J 1..5 

18.7 
53.5 

.5J.S 

.($.2 

.50.8 

53 
52.2 

.50 

40 

61.11 

"' 39.1 

57 

41..7 

48.J 

50 

JO 
42 
.5 l.2 

1.26 
1 .25 ~-

1.26 

1.ll + 
1.28 + 
1.37 

1.31 

l.H 

l.H 
1..52 

1.$7 

1.55 

1.6.5 

1.57 
l.6l 

\.60 
1.53 

l A8 

t.55 
1..55 

1..54 

1.50 

1.48 
1 • .58 

l.Sl 

+ 
----+ 

-1-

.,. 
----+ 
----f· 

--+ 

----+ 
-+ 
-- ···-
+ 

31 14.7 .. 1.s t.4.5 -t-

:u 13.9 40.8 t.57 - + 
33 13.9 Sl.2 1..54 + 
34 i2.l 37 

35 11.2 34 

36 10.1 J6 
37 IS 38.8 

1.48 + 
1.40 - - - + 
1.4"4 + 
1.50 + 

-13-

<. .• 

rosr"TRATAMIENTQ 

lo. 2o. Jo: 4o.·5o. t.o. lo . 

--- -~· --

-·--- + 
··---- + 

--- ·+-

-+ 
------·-
+ 
--- +· 

+ 

---+ 

+ 

--+ 



¡: 
I' 
1: 

r ¡; 
\\ 

1\ 
¡; 
¡¡ 
¡¡ 
H 
ji 
H ¡¡ 
¡¡ 
n ¡< 
¡' 

n 
l\ 
11 ¡¡ 
d 
11 
1: 
!• 
l! 
¡: 
Í' 
i' ¡¡ 
li 
i\ 
I' 
l! 
¡· 

L 
1' 
¡ 
l 
¡ 
1 

l 
¡ 

1 

1 

1 

1 
¡ 

1 

l 
¡ 

Después de esto, establecimos una semana de dcsc,rnso. d pr:. 
mer dia de la cual. administramos el Vclardlm en lu misma •.-.--.ntidml 
y dósis que mencionamos para el grupo anterior. Al Final de este pe
riodo dúnos otro tr<11tamicnto en 7 dlas con pipcra:ina. 

En ambos grupos practicamos nuevamente prueba de. Cfr<inam 
durante 7 dlas consecutivos empezando a partir del octavo dia poste
rior a la terminación del tratamiento. Mantuvimos como criterio de 
curación la obtención de 7 prucbfü'I c\c Grnham !1cgativas. 

La administración de los mcdicarncntos lo cncomcnc.lamos a las 
enfermeras del Internado. pero vigilando que fuera diciente. L<1 priic· 
tica del raspado anal la hicimos nosotros prsonalmcntc nsí como la 
revisión de estas muestras en d L<1boratori0. 

En 50 niñas parasitadas practicamos igualmente biomctría he
mlltica antes y después del tratamiento. 

-12-
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~ ·.""-i: r''; :".-o •. ~.:'~~il~~.,~tt .:t~! (P~:O Ll 

GRUPO NUM. 2 

VELARDON: 20 grs. PURGANTE. ACEITE DE RICINO: 2 
grs. POR AÑO DE EDAD 
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12.9 

J 1..5 

18.7 
53.5 
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52.2 
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40 

61.11 
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57 

41..7 

48.J 

50 

JO 
42 
.5 l.2 

1.26 
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1.26 

1.ll + 
1.28 + 
1.37 

1.31 
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1.55 

1.6.5 

1.57 
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1.50 

1.48 
1 • .58 

l.Sl 
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33 13.9 Sl.2 1..54 + 
34 i2.l 37 

35 11.2 34 

36 10.1 J6 
37 IS 38.8 

1.48 + 
1.40 - - - + 
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1.50 + 
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l 
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1 

ioi.b. 

IJI 
CEL 
RVI 
JIU 
lPl 
IGE 
lCU 
GAl 
IOG 
RAE 
CMO 
EOS 
ClU 
TEA 
MM.A 

CGI 
JHU 
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UAO 

ACt 
PVE 
MHA 

MOG 
GGU 
Gfl 
AVN 

fCR 
l!RE 
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GRUPO NUM. 2 
TRATADOS CON: 

PIPERAZINA: 0.05 g .'< K x D 
VELAR DON: 20 g. Purgnclos con leche de ricino. 

PRE.TRATAMIENTO 
No. Eidod Peao Tolla O 1 A S 

Allo1 IC91. Cma. lo.:;;,;¡, Jo."º· 5o. 60. 7o. 
1 1 2.1 "2.2 1.53 .• 

2 )3.1 4.5.1 1.46 

3 13.S 41 

' 12.2 47.3 
s l..C.6 -'l.l 
6 12.6 35.5 
7 13.2 45 

8 11.J 39.S 
9 l,.l 51.1 

10 15.7 49.S 
11 13.10 49.4 

12 1-4.3 45 

13 9.J 27 

" 10.1 34.5 
15 ll.1 49 .. 4 
16 10.4 35 
17 12.4 36.5 

1.48 ..,. 

l.55 ' 
1.53 
1.50 

1.55 

1.59 

--- ·1 

1.62 - + 
IA9 

1.37 

1.40 

1 . .(5 - - .L 

1.44 ~ 

1.:1 
1.47 

1.44 
le IJ.11 4ll.4 1..t6 

19 10.1 39.7 1.)6 

20 11.' ll.8 1.40 

21 10 6 35 1.38 

22 10.9 35.9 l.i7 

2.3 1 2.1 36.5 11.39 
24 11.l 36.5 

25 11.1 36 

26 13 47.2 
27 11.7 J.j 

20 10.7 31.5 

29 10.9 38 

JO 11.1 O 38.4 
31 10.11 .10,3 

32 12 39 

33 10.4 33 

1.44 

1.39 

1.47 

1.40 

1.39 - - + 
1.46 ·r· 

1.34 - + 
1.37 .... 

1.44 

).46 
-+ 
---+ 

-li- -

POST-TRATAMIENTO 

1 a. 2o. Ja. 4o. 5o. 6a. 7o. 

--------

~--------

-·----
--------------- ... 

------
---------
-------·-

-----

--------

---------

- -- -- : .. 

-------------
-----
---------.._ __ 
-----+ 

Nom. 

FRC 
QBH 
RJT 
EMP 
BSA 
RMR 
NHF 
TPH 
PBF 
NHA 
GDC 
SMM 
GDE 
LLG 
VGI 
FBf 
ABR 
CLB 
BMN 
DLO 
MCI 
UGA 
BMT 
GZG 
CGM 
HDM 
CAL 
Llt 
QCE 
ZZE 
GDT 
zco 
GMc 
GCA 
ZAM 

'D 
wdw .~ r·i:dr-'° 

~----"""" .. ----------

""'"' .... ,,.. ,___. .. -.... ,....- . .,....,. 

...... ,,.,,,,.,.- -- --

_____ ....... 

____ ... 
. ..,.,. . ..,.,., .. - ___ .... -
,..,. ..... - - __ ........ -
........ ,..,.._.,_-

- - - - ........ ------
-- - -· - .L. 

__ ..,.. 

---

H~ .. )METRIA HEMATICA PRACTICADA A 50 NI1'1AS PARA
SlTADAS DE OXIURO 1\NTES DE TRATAMIENTO 

Nom. No. Edad Pe~ Hcmaties Hem. V.G. G. Bcos. E.+ 

FRC 
QBll 
RJT 
E.MP 
BSA 
RMR 
NHP 
TPH 
PBF 
NHA 
GDC 
SMM 
GDE 
LLG 
VGI 
FBJ 
ABR 
CLB 
BMN 
DLO 
MCl 
UGA 
BMT 
GZG 
CGM 
HDM 
CAL 
LLI 
QCE 
ZZE 
GDT 
zco 
GMC 
GCA 
ZAM 

·í 
5 
6 
i 
s 
() 

10 
11 
12 
13 
14 
15 
16 
17 
IS 
1 () 

20 
21 

23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 

12 
IS 
12 
12 
10 
13 
12 
11 
1 1 
10 
14 
H 
15 
15 
14 
10 
13 
12 
11 
10 
12 

9 
8 
8 
9 
<) 

9 
9 

10 
11 
11 

9 
15 
11 

v; 
22 
40 
·12 
38 
"17 
:-!·! 
39 
38 
21:\ 
47 
45 
52 
59 
51 
35 
39 
41 
30 
33 
39 
i8 
22 
24 
23 
23 
18 
25 
25 
25 
25 
24 
24 
38 
34 

5000000 
·H80000 
5120000 
4800000 
6880000 
3560000 
-151000(1 
5400000 
•i7i0000 
·1620000 
4760000 
4220000 
-?510000 
5060000 
3780000 
3960000 
1480000 
.3960000 
4900000 
5240000 
6100000 
·1680000 
5000000 
4760000 
·1800000 
3980000 
6000000 
3960000 
6020000 
50"10000 
5200000 
5480000 
3600000 
4800000 
4320000 

--15-

104 
1 IS 
94 

120 
80 

110 
98 
n 

120 
76 
8(, 
¡;;.¡ 
f.·! 
82 
91' 

º" ·'' 
1P 
so 

jÜ() 

qp. 

! 10 
36 
90 
98 
90 
84 
74 
72 
86 
8-l 
94 
82 
90 

11 o 
90 

1 7850 
1.3 6150 
0.8 4800 
1.3 7750 
0.5 8900 
l.5 5200 
1 7650 
0.8 1050 
1.3 8500 
0.8 ·!200 

º·º 3700 
O:J 'ilOO 
o.ri ::¡900 
0)5 ·1300 
1.3 SIOO 
1 1'100 
0.9 ·i250 

6900 
-1250 

0.lJ 11300 
0.9 12200 
0.9 3100 
0.99 15400 
0.9 7100 
0.9 4350 
1 3800 
0.6 1000 
0.9 11000 
0.7 5100 
0.8 !4200 
0.9 9600 
0.7 9000 
1.2 5400 
1.1 7450 

910 

50 
100 

o 
400 
550 

o 
150 
100 
350 
200 

50 
600 
300 
150 

o 
200 
100 

1000 
250 
150 

1300 
50 

450 
150 
100 
100 
300 

o 
50 

250 
300 

o 
100 
200 
100 
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GRUPO NUM. 2 
TRATADOS CON: 

PIPERAZINA: 0.05 g .'< K x D 
VELAR DON: 20 g. Purgnclos con leche de ricino. 

PRE.TRATAMIENTO 
No. Eidod Peao Tolla O 1 A S 

Allo1 IC91. Cma. lo.:;;,;¡, Jo."º· 5o. 60. 7o. 
1 1 2.1 "2.2 1.53 .• 

2 )3.1 4.5.1 1.46 

3 13.S 41 

' 12.2 47.3 
s l..C.6 -'l.l 
6 12.6 35.5 
7 13.2 45 

8 11.J 39.S 
9 l,.l 51.1 

10 15.7 49.S 
11 13.10 49.4 

12 1-4.3 45 

13 9.J 27 

" 10.1 34.5 
15 ll.1 49 .. 4 
16 10.4 35 
17 12.4 36.5 

1.48 ..,. 

l.55 ' 
1.53 
1.50 

1.55 

1.59 

--- ·1 

1.62 - + 
IA9 

1.37 

1.40 

1 . .(5 - - .L 

1.44 ~ 

1.:1 
1.47 

1.44 
le IJ.11 4ll.4 1..t6 

19 10.1 39.7 1.)6 

20 11.' ll.8 1.40 

21 10 6 35 1.38 

22 10.9 35.9 l.i7 

2.3 1 2.1 36.5 11.39 
24 11.l 36.5 

25 11.1 36 

26 13 47.2 
27 11.7 J.j 

20 10.7 31.5 

29 10.9 38 

JO 11.1 O 38.4 
31 10.11 .10,3 

32 12 39 

33 10.4 33 

1.44 

1.39 

1.47 

1.40 

1.39 - - + 
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1.34 - + 
1.37 .... 

1.44 

).46 
-+ 
---+ 
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H~ .. )METRIA HEMATICA PRACTICADA A 50 NI1'1AS PARA
SlTADAS DE OXIURO 1\NTES DE TRATAMIENTO 

Nom. No. Edad Pe~ Hcmaties Hem. V.G. G. Bcos. E.+ 

FRC 
QBll 
RJT 
E.MP 
BSA 
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NHP 
TPH 
PBF 
NHA 
GDC 
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zco 
GMC 
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·í 
5 
6 
i 
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() 
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11 
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13 
14 
15 
16 
17 
IS 
1 () 

20 
21 

23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 
31 
32 
33 
34 
35 

12 
IS 
12 
12 
10 
13 
12 
11 
1 1 
10 
14 
H 
15 
15 
14 
10 
13 
12 
11 
10 
12 

9 
8 
8 
9 
<) 

9 
9 

10 
11 
11 

9 
15 
11 

v; 
22 
40 
·12 
38 
"17 
:-!·! 
39 
38 
21:\ 
47 
45 
52 
59 
51 
35 
39 
41 
30 
33 
39 
i8 
22 
24 
23 
23 
18 
25 
25 
25 
25 
24 
24 
38 
34 

5000000 
·H80000 
5120000 
4800000 
6880000 
3560000 
-151000(1 
5400000 
•i7i0000 
·1620000 
4760000 
4220000 
-?510000 
5060000 
3780000 
3960000 
1480000 
.3960000 
4900000 
5240000 
6100000 
·1680000 
5000000 
4760000 
·1800000 
3980000 
6000000 
3960000 
6020000 
50"10000 
5200000 
5480000 
3600000 
4800000 
4320000 

--15-

104 
1 IS 
94 

120 
80 

110 
98 
n 

120 
76 
8(, 
¡;;.¡ 
f.·! 
82 
91' 

º" ·'' 
1P 
so 

jÜ() 

qp. 

! 10 
36 
90 
98 
90 
84 
74 
72 
86 
8-l 
94 
82 
90 

11 o 
90 

1 7850 
1.3 6150 
0.8 4800 
1.3 7750 
0.5 8900 
l.5 5200 
1 7650 
0.8 1050 
1.3 8500 
0.8 ·!200 

º·º 3700 
O:J 'ilOO 
o.ri ::¡900 
0)5 ·1300 
1.3 SIOO 
1 1'100 
0.9 ·i250 

6900 
-1250 

0.lJ 11300 
0.9 12200 
0.9 3100 
0.99 15400 
0.9 7100 
0.9 4350 
1 3800 
0.6 1000 
0.9 11000 
0.7 5100 
0.8 !4200 
0.9 9600 
0.7 9000 
1.2 5400 
1.1 7450 

910 

50 
100 

o 
400 
550 

o 
150 
100 
350 
200 

50 
600 
300 
150 

o 
200 
100 

1000 
250 
150 

1300 
50 

450 
150 
100 
100 
300 

o 
50 

250 
300 

o 
100 
200 
100 
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Nom. No. Edad Pc~o Hcmiltks 1-lcm. V.G. G. Bcos. E.+ 

PVO 
PV) 
AP;\ 
DMT 
VGM 
OPA 
COE 
CMR 
GZA 
BGM 
RLA 
SFE 
TPG 
ALE 
BM) 

36 
37 
38 
39 
;o 
41 
42 
43 
'14 
45 
46 
47 
·18 
49 
50 

33 33 
9 27 
9 21\ 

10 25 
!O 26 
9 27 

11 33 
11 29 
11 29 
10 227 
9 27 
9 ~2 

11 26 
10 30 
9 30 

3350000 
58$0000 
·1550000 
4750000 
·!66!J0l)0 
·HSOOOO 
4l·WOOO 
5640000 
+180000 
5·HOOOO 
5300000 
5160000 
·1900000 
490000{) 
4740000 

qo 
92 
92 

Q() 
•• ? ,_ 

116 
IS 
S2 
S2 

l. J 4700 500 
0.7 10950 250 
\. 9950 1000 
O.S SI 50 200 
o.<1 ·tsoo 2so 
0.8 4550 200 
0.8 4250 200 
0.7 7100 300 
0.7 7300 150 
0.9 11800 150 
o.s 15000 o 
0.7 ·1300 350 
(l.C) 9800 50 
0.9 IJSOO 50 
o.el 4100 350 

BiOMETRIA HEMATICA PR:\CTIC::\D:\ 1\ 50 Nlt\:AS 
PARASITADAS DESPUES DEL TRATAMIENTO 

Nom. 
FRC 
QBH 
RJP 
EMP 
BSA 
RLR 
LHF 
TPH 
PBF 
NHA 
GDC 
SMN 
GDE 
LLG 
BGI 
PBG 
CLB 
BMN 

No. Edad Peso 
1 12 38 
2 8 22 
3 12 40 
1 12 42 
5 10 JI' 
6 13 "17 
7 13 3·1 
8 12 39 
9 11 38 

10 11 28 
11 14 47 
12 14 ·!:) 
13 14 52 
14 15 59 
15 14 51 
16 11 35 
17 12 ·ll 
19 ll 30 

Hem;itics 
·1160000 
4280000 
4220000 
..;900L100 
-1300000 
35S000l) 
3900000 
•1520000 
48SOOOO 
·1160000 
4300000 
46-10000 
5500000 
4180000 
5700000 
4660000 
3960000 
-1460000 

-16-

Hcm. V.G. G. Bcos. E.: 
S2 1.9 9100 100 
90 1.1 5900 50 
9S 1.1 7800 0 
<JL) 0.9 9500 100 
9S 1.1 12200 500 
Sü 1.2 12600 0 
92 0.9 6-100 o 
8·l 0.9 6400 o 
92 0.9 7700 150 
8·1 1 .O 9900 50 
1)8 1.0 8800 o 

100 l .O 10500 250 
S2 0.7 7200 O 
7(¡ 0.8 13100 300 

100 0.8 10200 150 
S6 0.9 5900 800 
88 1.1 8900 750 

100 l. l 8300 200 

Nom. 

DLO 
MCI 
UGA 
NTB 
GZC 
GCM 
HDA 
CAL 
LU 
QCE 
ZZE 
GOT 
zco 
GMC 
GCA 
ZAM 
PVO 
PPJ 
APA 
DMT 
VMG 
DPO 
COE 
MRC 
GZA 
BMG 
RLG 
SFE 
TPG 
ALE 
BMJ 

Nom. 
OP 
DM 
es 

·~ i~ 
~).XJ zoo 
'11'.'%.~ l:i(}. 
;~~ ll."O 
~~ 2S)j 
·7¡,~ ))) 

:--.~ iSC 
$ ~ 1f.~ 

~ l; !5'~" 
~».1 

-t: ~- ·~m- Sl 
!'.;" ~iOO ñ3 

e~~ª"' 
~~'\~ lOO 
5~W SU 
'."'~ e 
;'i.;.Y.;> l~ 

::J;Jj ~ 
,, ;,~.~f:l 

.L ·~ -í--'*~; 

'·"' 

HJZI 
::'.'!~ 
·.~ 

$,~i!l .. ·'"' 
.. : ~-~~~J l.i-~ 

e 

;~Xi 
~~~ 

,t·zt):: 

J,.._'\.'lZ' 

;..-e 
1~ 
~"() 

7;J 
~li 

Nom. No. Edad Pcrn Hcmatic~ Hcm. V.G. G. Bcc.s. E.+ 

DLO 
MCl 
UGA 
NTB 
GZC 
GCM 
HDA 
CAL 
Ltl 
QCE 
ZZE 
GDT 
zco 
GMC 
GCA 
ZAM 
PVO 
PP) 
APA 
or-.rt· 
VMG 
DPO 
COE 
MRC 
GZA 
BMG 
RLG 
SFE 
TPG 
ALE 
BM) 

20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
2S 
29 
30 
31 
12 
33 
34 
35 
36 
37 
3S 
39 
·W 
·i 1 
42 
43 
4·~ 

.¡5 

46 
47 
48 
.¡9 

50 

11 33 
12 40 
9 IR 
8 2l 
s 24 
9 23 
9 23 
8 IS 
8 15 
~ 25 

11 25 
11 25 
11 24 

9 24 
11 33 
15 iO 
11 27 

q 2R 
9 28 

10 25 
10 26 
9 27 

11 33 
11 29 
11 29 
10 27 
9 27 
9 32 

10 26 
10 30 
9 30 

5300000 
1700000 
-t-160000 
3960000 
4700000 
S:HOOOO 
42·10000 
·Mt;C00í.' 
4000000 
·MSOOOO 
4620000 
3740000 
4530000 
3580000 
1220000 
4980000 
4110000 
·1120000 
4520000 
4800000 
3560000 
4200000 
3320000 
3960000 
2980000 
·!900000 
4000000 
4220000 
·HOOOOO 
4750000 
3430000 

92 
9·1 
80 
7':\ 
% 
96 
96 
82 
80 
~8 

94 
S8 
90 
78 
84 
96 
94 
94 
86 
82 
83 
84 
84 
86 
78 
74 
84 
70 
90 
80 
88 

o.8 14800 so 
1.0 12300 150 
0.9 11500 450 
1.0 10700 150 
0.9 10200 150 
0.9 7800 o 
1.1 9900 150 
0.9 9000 300 
1.0 8700 o 
1.0 8100 o 
1.0 9100 200 
1.0 10500 100 
1.0 i200 o 
1.1 7500 o 
1.0 5700 50 
0.9 8000 100 
1.i 5800 o 
1.1 6200 o 
0.9 5600 150 
0.8 8500 100 
1.1 10300 o 
1.0 6400 o 
1.2 9300 200 
1.1 9900 300 
1.0 11500 150 
0.9 10400 o 
1.0 7200 o 
0.8 9900 o 
1.0 6l000 50 
0.8 8900 o 
1.0 6800 200 

BIOMETRIA HEMATICA A 50 Nlf:JAS NO PARASITADAS 

Nom. 
OP 
DM 
es 

No. Edad Peso 
1 12 43 
2 15 44 
3 13 40 

Hematies 
5280000 
3860000 
4510000 

-17-

Hem. V.G. G. Bcos. 
87 0.8 3900 
80 1.1 6500 
90 1.0 8400 

E.+ 
o 
o 

150 

1 
_1 J 

'\ ' 



i 
¡ 

h 
a 
¡ 
' ¡ 
! 

Nom. No. Edad Pc~o Hcmiltks 1-lcm. V.G. G. Bcos. E.+ 

PVO 
PV) 
AP;\ 
DMT 
VGM 
OPA 
COE 
CMR 
GZA 
BGM 
RLA 
SFE 
TPG 
ALE 
BM) 

36 
37 
38 
39 
;o 
41 
42 
43 
'14 
45 
46 
47 
·18 
49 
50 

33 33 
9 27 
9 21\ 

10 25 
!O 26 
9 27 

11 33 
11 29 
11 29 
10 227 
9 27 
9 ~2 

11 26 
10 30 
9 30 

3350000 
58$0000 
·1550000 
4750000 
·!66!J0l)0 
·HSOOOO 
4l·WOOO 
5640000 
+180000 
5·HOOOO 
5300000 
5160000 
·1900000 
490000{) 
4740000 

qo 
92 
92 

Q() 
•• ? ,_ 

116 
IS 
S2 
S2 

l. J 4700 500 
0.7 10950 250 
\. 9950 1000 
O.S SI 50 200 
o.<1 ·tsoo 2so 
0.8 4550 200 
0.8 4250 200 
0.7 7100 300 
0.7 7300 150 
0.9 11800 150 
o.s 15000 o 
0.7 ·1300 350 
(l.C) 9800 50 
0.9 IJSOO 50 
o.el 4100 350 

BiOMETRIA HEMATICA PR:\CTIC::\D:\ 1\ 50 Nlt\:AS 
PARASITADAS DESPUES DEL TRATAMIENTO 

Nom. 
FRC 
QBH 
RJP 
EMP 
BSA 
RLR 
LHF 
TPH 
PBF 
NHA 
GDC 
SMN 
GDE 
LLG 
BGI 
PBG 
CLB 
BMN 

No. Edad Peso 
1 12 38 
2 8 22 
3 12 40 
1 12 42 
5 10 JI' 
6 13 "17 
7 13 3·1 
8 12 39 
9 11 38 

10 11 28 
11 14 47 
12 14 ·!:) 
13 14 52 
14 15 59 
15 14 51 
16 11 35 
17 12 ·ll 
19 ll 30 

Hem;itics 
·1160000 
4280000 
4220000 
..;900L100 
-1300000 
35S000l) 
3900000 
•1520000 
48SOOOO 
·1160000 
4300000 
46-10000 
5500000 
4180000 
5700000 
4660000 
3960000 
-1460000 

-16-

Hcm. V.G. G. Bcos. E.: 
S2 1.9 9100 100 
90 1.1 5900 50 
9S 1.1 7800 0 
<JL) 0.9 9500 100 
9S 1.1 12200 500 
Sü 1.2 12600 0 
92 0.9 6-100 o 
8·l 0.9 6400 o 
92 0.9 7700 150 
8·1 1 .O 9900 50 
1)8 1.0 8800 o 

100 l .O 10500 250 
S2 0.7 7200 O 
7(¡ 0.8 13100 300 

100 0.8 10200 150 
S6 0.9 5900 800 
88 1.1 8900 750 

100 l. l 8300 200 

Nom. 

DLO 
MCI 
UGA 
NTB 
GZC 
GCM 
HDA 
CAL 
LU 
QCE 
ZZE 
GOT 
zco 
GMC 
GCA 
ZAM 
PVO 
PPJ 
APA 
DMT 
VMG 
DPO 
COE 
MRC 
GZA 
BMG 
RLG 
SFE 
TPG 
ALE 
BMJ 

Nom. 
OP 
DM 
es 

·~ i~ 
~).XJ zoo 
'11'.'%.~ l:i(}. 
;~~ ll."O 
~~ 2S)j 
·7¡,~ ))) 

:--.~ iSC 
$ ~ 1f.~ 

~ l; !5'~" 
~».1 

-t: ~- ·~m- Sl 
!'.;" ~iOO ñ3 

e~~ª"' 
~~'\~ lOO 
5~W SU 
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::J;Jj ~ 
,, ;,~.~f:l 
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'·"' 

HJZI 
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·.~ 
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e 

;~Xi 
~~~ 
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Nom. No. Edad Pcrn Hcmatic~ Hcm. V.G. G. Bcc.s. E.+ 

DLO 
MCl 
UGA 
NTB 
GZC 
GCM 
HDA 
CAL 
Ltl 
QCE 
ZZE 
GDT 
zco 
GMC 
GCA 
ZAM 
PVO 
PP) 
APA 
or-.rt· 
VMG 
DPO 
COE 
MRC 
GZA 
BMG 
RLG 
SFE 
TPG 
ALE 
BM) 

20 
21 
22 
23 
24 
25 
26 
27 
2S 
29 
30 
31 
12 
33 
34 
35 
36 
37 
3S 
39 
·W 
·i 1 
42 
43 
4·~ 

.¡5 

46 
47 
48 
.¡9 

50 

11 33 
12 40 
9 IR 
8 2l 
s 24 
9 23 
9 23 
8 IS 
8 15 
~ 25 

11 25 
11 25 
11 24 

9 24 
11 33 
15 iO 
11 27 

q 2R 
9 28 

10 25 
10 26 
9 27 

11 33 
11 29 
11 29 
10 27 
9 27 
9 32 

10 26 
10 30 
9 30 

5300000 
1700000 
-t-160000 
3960000 
4700000 
S:HOOOO 
42·10000 
·Mt;C00í.' 
4000000 
·MSOOOO 
4620000 
3740000 
4530000 
3580000 
1220000 
4980000 
4110000 
·1120000 
4520000 
4800000 
3560000 
4200000 
3320000 
3960000 
2980000 
·!900000 
4000000 
4220000 
·HOOOOO 
4750000 
3430000 

92 
9·1 
80 
7':\ 
% 
96 
96 
82 
80 
~8 

94 
S8 
90 
78 
84 
96 
94 
94 
86 
82 
83 
84 
84 
86 
78 
74 
84 
70 
90 
80 
88 

o.8 14800 so 
1.0 12300 150 
0.9 11500 450 
1.0 10700 150 
0.9 10200 150 
0.9 7800 o 
1.1 9900 150 
0.9 9000 300 
1.0 8700 o 
1.0 8100 o 
1.0 9100 200 
1.0 10500 100 
1.0 i200 o 
1.1 7500 o 
1.0 5700 50 
0.9 8000 100 
1.i 5800 o 
1.1 6200 o 
0.9 5600 150 
0.8 8500 100 
1.1 10300 o 
1.0 6400 o 
1.2 9300 200 
1.1 9900 300 
1.0 11500 150 
0.9 10400 o 
1.0 7200 o 
0.8 9900 o 
1.0 6l000 50 
0.8 8900 o 
1.0 6800 200 

BIOMETRIA HEMATICA A 50 Nlf:JAS NO PARASITADAS 

Nom. 
OP 
DM 
es 

No. Edad Peso 
1 12 43 
2 15 44 
3 13 40 

Hematies 
5280000 
3860000 
4510000 

-17-

Hem. V.G. G. Bcos. 
87 0.8 3900 
80 1.1 6500 
90 1.0 8400 

E.+ 
o 
o 

150 

1 
_1 J 

'\ ' 



Nom. No. Edad Pe!lo Hemr1tk:; Hem. V.G. G. Deos. E.·! Nom. No. 

AML 4 H +4 5540000 80 o.¡ 6500 o ve 
SGP 5 15 49 3390000 104 1.5 6100 50 'f'PH 

BCH 6 1 i 42 3100000 9.¡ 1.5 7100 100 VVJ H'1!'rof; '·lG G lkm. E.., 

GG 7 12 38 5540000 96 0.8 5500 150 IA Nom. No. Edad Peso Hematies Hem. V.G. G. Bcos. E.+ 

PAM 8 12 36 6000000 96 0.8 5500 50 ML M o; 
PI 9 14 35 +rnoooo 98 1.1 5300 90 NR 6$\.X\ o ve 42 11 25 4120000 88 l. 6000 400 

GML ·1100 50 VHO ~~ t~ 6100 50 TFH i3 30 4520000 0.9 6900 o 
10 12 49 40·10000 82 l. q.~ '·i;. 

11 86 

GE 11 1.., 47 3580000 106 1.5 5600 300 MMS . ·' ;¡(\;, !00 VVJ ·M 10 26 3820000 íR 1.3 6800 o 
~ ' ~ 

LVY 12 12 ·!i 3760000 10·1 1 ,.¡ 9500 100 MSA ;,) :-; 'iSOO l :5-0 JA ·El 13 ·f i' -16-10000 88 0.9 8600 50 

NRE 13 15 54 ·1980000 98 1.0 11300 o ~~1 01' '?500 $0 ML i6 10 28 ·1280000 78 0.9 8400 50 

PBE 15 55 i600000 92 1.0 7500 50 ?;" 1 ' i;Ji.\"I 91) NR -17 13 3¡ ·1780000 7S 0.9 8400 50 
M . ' 

RRL 15 17 57 5120000 "., o.s 6600 300 ""' -tlOO S-0 VHO ·IS 11 30 ·1.HOOOO 90 1.6 9800 100 
~11.:;,. 

... 
SRT 16 12 55 400000-0 90 l. l 9300 150 l Or6 t ~ ,,,~ 300 MMS 49 11 '.., -4520000 86 0.9 6900 50 J.;. 

CJ 17 10 27 5060000 100 1.0 6600 o !C4 ¡ ·t l}0::.'1.'\ 100 MSA 'iO 10 20 4120000 1')8 !.O 6700 o 
·"'-'Y 

CR 18 12 45 4200000 IM 1.0 7900 150 ~;es l o i!JOO o 
BL 19 12 34 5720000 90 0.7 8500 100 l.'¡'!- J¡j noo so Lo!; codinófilos cst1111 tomodo:; por mm . . .. 
TVI 20 13 H 5720000 94 0.9 7·100 100 

('\· .. ·:' .~ 6-bllJ JOO ABREYI t\ TU RAS: Nom.: Nombre; No.: Nü:ncro: Hcm.: Hcmoglo-··.1.¡ 

VE 21 11 28 61:100000 9~ l.'l 8600 100 ~ i: ¡ <!SOO 150 bina; V.G.: Valor globular: G. Bcos.: Glóbulos nl:m cos: 
' . 

VP. 22 12 ·11 J!OOOOO 82 1.3 9500 150 too ¡o 6600 o E.: Eosinófilos: g.: $Jrnmos. 

VB 23 13 •11 JIOOOOO S2 1.3 9500 150 .... ~ l !..' 7'X'\'\ 150 
T! 24 14 ·16 ·1160000 S4 1.0 7200 300 EOSINOF!U;\ '.i>J lj ·: i;soo 100 MODIFICACIONES HEMATICAS EN OXIURIASIS 

FO 25 14 73 1720000 ~2 o.s 11900 200 ERITROPENl.· {:~"' 09 7-400 100 
OA 26 13 •19 3520000 SS 1.2 8500 o MENOS DE -i. (;.,,, ¡ ,.., ¡;.~"'(! 100 OXILIRIASIS 

se 27 ¡.¡ 52 4300000 S·I 0.9 9000 o HIPOHEMOC ~= ¡ •lSlXl 150 
vvc 28 15 57 3600000 76 1.0 3300 o 

MENOS de 9 ~ ~2 1 ' 
()500 150 filE·TIATAMIENTO POST·TRAT. NO PARASIT-'OAS 

ALM 29 11 37 3380000 96 u 10700 1 Oll 7200 300 42% 16 "lo s·1. 
VALOR GLO! ~'i l.0 EOSlNOFILIA 

AOI 30 11 27 -1380000 88 l.J 6100 o 119'00 200 ERITROPENIA 
CBG 31 10 DISMlNUIL ~l ¡) 'i 

31 4320000 1'6 1.0 7-100 200 SSOfj o MENOS DE 4,500.000 32"/o 58 % 52% 

GV 32 11 36 3740000 96 1.2 10700 100 A MENOS Dr ~5 12 
9t'IOO ¡) HIPOHEMOGLOBINIMIA 

CRM 33 14 .. ;o 5500000 9·1 0.9 13300 250 ~i ú () 'i8 °lo o MENOS de 9 g. por 100 e.e. 51% 60% 

EB 34 9 30 4300000 IH 0.9 9300 200 ;t; l.0 Hllti 

EE 35 11 33 4020000 100 1.2 7100 200 º-'t'.• ! 3 IOiOO 100 VALOR GLOBULAR 

FRJ 36 11 27 3800000 78 1.3 9100 50 "" l j tJIOü o DISMINUIDO 40o/o 19% 32º/,. 
BGR 37 10 28 4500000 86 0.9 6900 50 .'-f. l ¡J HOiJ 200 A MENOS DE 0.9 

LXH 38 C} 30 4400000 90 1.0 5-100 150 9tl !l 10700 100 

QCE 39 10 31 4200000 94 1.1 6300 150 ~j"~ º" iHw 250 

RjL 40 10 28 -1720000 IH 0.8 7900 100 ~H lF) 9300 200 

SCA 41 10 31 4360000 90 l.i 'iSOO 50 l l"Xl ' ~ 7100 200 
1 - 50 { 3 q!OO ;s 50 

-IX- ~' (} {)~}(l\.l 
\ ~·~ ,. " 

150 
;.}~1 l l) '5100 

l 1 6300 150 
<)·-j 

7900 ¡i)O 
>li 1.)~ ;o c.si..10 
..;;.\) l í -19-



Nom. No. Edad Pe!lo Hemr1tk:; Hem. V.G. G. Deos. E.·! Nom. No. 

AML 4 H +4 5540000 80 o.¡ 6500 o ve 
SGP 5 15 49 3390000 104 1.5 6100 50 'f'PH 

BCH 6 1 i 42 3100000 9.¡ 1.5 7100 100 VVJ H'1!'rof; '·lG G lkm. E.., 

GG 7 12 38 5540000 96 0.8 5500 150 IA Nom. No. Edad Peso Hematies Hem. V.G. G. Bcos. E.+ 

PAM 8 12 36 6000000 96 0.8 5500 50 ML M o; 
PI 9 14 35 +rnoooo 98 1.1 5300 90 NR 6$\.X\ o ve 42 11 25 4120000 88 l. 6000 400 

GML ·1100 50 VHO ~~ t~ 6100 50 TFH i3 30 4520000 0.9 6900 o 
10 12 49 40·10000 82 l. q.~ '·i;. 

11 86 

GE 11 1.., 47 3580000 106 1.5 5600 300 MMS . ·' ;¡(\;, !00 VVJ ·M 10 26 3820000 íR 1.3 6800 o 
~ ' ~ 

LVY 12 12 ·!i 3760000 10·1 1 ,.¡ 9500 100 MSA ;,) :-; 'iSOO l :5-0 JA ·El 13 ·f i' -16-10000 88 0.9 8600 50 

NRE 13 15 54 ·1980000 98 1.0 11300 o ~~1 01' '?500 $0 ML i6 10 28 ·1280000 78 0.9 8400 50 

PBE 15 55 i600000 92 1.0 7500 50 ?;" 1 ' i;Ji.\"I 91) NR -17 13 3¡ ·1780000 7S 0.9 8400 50 
M . ' 

RRL 15 17 57 5120000 "., o.s 6600 300 ""' -tlOO S-0 VHO ·IS 11 30 ·1.HOOOO 90 1.6 9800 100 
~11.:;,. 

... 
SRT 16 12 55 400000-0 90 l. l 9300 150 l Or6 t ~ ,,,~ 300 MMS 49 11 '.., -4520000 86 0.9 6900 50 J.;. 

CJ 17 10 27 5060000 100 1.0 6600 o !C4 ¡ ·t l}0::.'1.'\ 100 MSA 'iO 10 20 4120000 1')8 !.O 6700 o 
·"'-'Y 

CR 18 12 45 4200000 IM 1.0 7900 150 ~;es l o i!JOO o 
BL 19 12 34 5720000 90 0.7 8500 100 l.'¡'!- J¡j noo so Lo!; codinófilos cst1111 tomodo:; por mm . . .. 
TVI 20 13 H 5720000 94 0.9 7·100 100 

('\· .. ·:' .~ 6-bllJ JOO ABREYI t\ TU RAS: Nom.: Nombre; No.: Nü:ncro: Hcm.: Hcmoglo-··.1.¡ 

VE 21 11 28 61:100000 9~ l.'l 8600 100 ~ i: ¡ <!SOO 150 bina; V.G.: Valor globular: G. Bcos.: Glóbulos nl:m cos: 
' . 

VP. 22 12 ·11 J!OOOOO 82 1.3 9500 150 too ¡o 6600 o E.: Eosinófilos: g.: $Jrnmos. 

VB 23 13 •11 JIOOOOO S2 1.3 9500 150 .... ~ l !..' 7'X'\'\ 150 
T! 24 14 ·16 ·1160000 S4 1.0 7200 300 EOSINOF!U;\ '.i>J lj ·: i;soo 100 MODIFICACIONES HEMATICAS EN OXIURIASIS 

FO 25 14 73 1720000 ~2 o.s 11900 200 ERITROPENl.· {:~"' 09 7-400 100 
OA 26 13 •19 3520000 SS 1.2 8500 o MENOS DE -i. (;.,,, ¡ ,.., ¡;.~"'(! 100 OXILIRIASIS 

se 27 ¡.¡ 52 4300000 S·I 0.9 9000 o HIPOHEMOC ~= ¡ •lSlXl 150 
vvc 28 15 57 3600000 76 1.0 3300 o 

MENOS de 9 ~ ~2 1 ' 
()500 150 filE·TIATAMIENTO POST·TRAT. NO PARASIT-'OAS 

ALM 29 11 37 3380000 96 u 10700 1 Oll 7200 300 42% 16 "lo s·1. 
VALOR GLO! ~'i l.0 EOSlNOFILIA 

AOI 30 11 27 -1380000 88 l.J 6100 o 119'00 200 ERITROPENIA 
CBG 31 10 DISMlNUIL ~l ¡) 'i 

31 4320000 1'6 1.0 7-100 200 SSOfj o MENOS DE 4,500.000 32"/o 58 % 52% 

GV 32 11 36 3740000 96 1.2 10700 100 A MENOS Dr ~5 12 
9t'IOO ¡) HIPOHEMOGLOBINIMIA 

CRM 33 14 .. ;o 5500000 9·1 0.9 13300 250 ~i ú () 'i8 °lo o MENOS de 9 g. por 100 e.e. 51% 60% 

EB 34 9 30 4300000 IH 0.9 9300 200 ;t; l.0 Hllti 

EE 35 11 33 4020000 100 1.2 7100 200 º-'t'.• ! 3 IOiOO 100 VALOR GLOBULAR 

FRJ 36 11 27 3800000 78 1.3 9100 50 "" l j tJIOü o DISMINUIDO 40o/o 19% 32º/,. 
BGR 37 10 28 4500000 86 0.9 6900 50 .'-f. l ¡J HOiJ 200 A MENOS DE 0.9 

LXH 38 C} 30 4400000 90 1.0 5-100 150 9tl !l 10700 100 

QCE 39 10 31 4200000 94 1.1 6300 150 ~j"~ º" iHw 250 

RjL 40 10 28 -1720000 IH 0.8 7900 100 ~H lF) 9300 200 

SCA 41 10 31 4360000 90 l.i 'iSOO 50 l l"Xl ' ~ 7100 200 
1 - 50 { 3 q!OO ;s 50 

-IX- ~' (} {)~}(l\.l 
\ ~·~ ,. " 

150 
;.}~1 l l) '5100 

l 1 6300 150 
<)·-j 

7900 ¡i)O 
>li 1.)~ ;o c.si..10 
..;;.\) l í -19-



RESULTA DOS OBTENIDOS 

En 372 niñns del internado Beatriz. l-lcrniindcz encontramos 

que 286 ( 76.S •¡. ) padecian de en tcrobinsis. 

Ln administrnción de la pnpaina hiperactivada no ocasionó nin
guna mariifcstación de intolerancia ni las niñas se resistieron a ingerir 
el mcdicami!nto. Tampoco encontramos resistencia ante la dieta hidro-
mineral que se estableció. curaron 23 de las J•i pacientes que f ue:ron 

tratadas ( 62.'! •¡,.). 

En quienes recibieron conjuntamente papalna y pipcrazina, 
tampoco encontramos manifcstacionc.s de intolcrnncin. ni resistencia a 
ingerir cualquiera de los medicamentos. Oc los 31 niños tratados. cú-

raron 29 ( 85.5 % } . 

DISCUSION 

En nuestra experiencia la pap:i;n" hircr;1ctiv::id;1 tiene un.1 frnr.
ca acción oxiurlcida. pero muy inferior n l<t de otros medicamentos dis~ 
ponibles. Posee las v~.ntajas de ser un tratLJmicnto f<icil. corto v tal ve: 
también. la de ser eficaz contra otros parilsitos intesthales. 

La asociación de papaína con pipern:ina. 110 nos parece útil. 
puesto que no mejora los porcentajes de éxito que han obtenido otros 
investigadores exclusivamente con pipern::ina. en dosis semejantes a 
las usadas por nosotros. Garibay y Rui: V clasco en un grupo de niiios 
pertenecientes al mismo Internado en el c¡uc nosotros practicamos este 
ensayo ternpéutico. obtuvieron un 87.7% de niracioncs. 

Creemos que la piperazina es en la actualidad el mejor recurso 
disponible para combatir la oxiuriasis por su eficacia. falta d~ toxici
dad, fácil administración, y bajo costo. Creemos además que tiene ac
ción sobre otros parllsitos intestinales. lo cual constituye una ventaja 

mAs. 

NOTA.-EI material empleado en la realización de este traba
jo fué generosamente suministrado por los laboratorios Midy (Anthel
mina). Kriya ( Antcrobius) y Organón (V e lardón). A nombre propio 
y det Departamento de Investigación de la Universidad Autónoma de 
Guadalajara les damos las gracias por su colaboración. 
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CONCLUSIONES: 

1.-La pipcrn:ina constituye en la actualidad el mejor recurso 
para d trntninicnto de la oxiuriasis. 

11.-L; papaina hipcrnctivada tiene franca ncclón oxiuricida. 
~ro menos ímpc,rtantc que la de otros üntihclmintlcos disponibles en 
la actualidad. 

lll.-NC' encontramos ninguna utilidad en la combinación de 
pnpaínn hipcractivada y hexhidrato de pipcra:ina. 
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