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INTRODUCCION

Colombia comprende un territorio
de 1.138.338 kilémetros cuadrados en
la esquina noroccidental de Suraméri-
ca, entre 12°N y 4°S de latitud y 68°
y 7890 de longitud. El pais estd limi-
tado al Norte por el Mar Caribe y al
Occidente por el Pacifico; al Noroeste
se contina con la Provincia del Da-
rién en Panama4, al Oriente con la re-
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gién occidental de Venezuela, al Sures-
te con partes de Brasil y Perd, y al
sur con Ecuador. En el extremo suroes-
te de Colombia, la Cordillera de los
Andes se divide en ramales, occiden-
tal, central y oriental. Al oriente de
los Andes el terreno comprende llanu-
ras relativamente bajas y escasamente
pobladas que representan aproximada-
mente la mitad del irea total del pais,
las cuales drenan por el nordeste al
Meta, afluente del rio Orinoco, y por
el sureste al rio Amazonas. De sur a
norte corre el rio Cauca, entre las ra-
mas occidental y central de los Andes,
y en el mismo sentido el rio Magdale-
na, entre las ramas central y oriental,
uniéndose a cierta distancia antes de
desembocar en el Mar Caribe, a una
longitud aproximada de 74° oeste.

El clima de Colombia varia desde
el calido tropical de las dos costas y
los llanos orientales; el clima medio
sin variacién anual entre 900 y 1.600
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metros de altura, hasta el humedo y
frio de alturas mayores. Por encima
de 5.000 metros, la cima de las mon-
tafas estd cubierta de nieve perpetua.
Exceptuando periodos de lluvia al fi-
nal del otofio y al comienzo de la pri-
mavera, los cambios climaticos esta-
cionales son relativamente poco noto-
rios.

La poblacién total de Colombia se
estimé en 1963 en 15.000.000 de ha-
bitantes; de éstos el 35 % de raza cau-
césica, en su mayoria de descendencia
espafiola; 2% de indios americanos pu-
ros, que viven en su mayoria en re-
giones altas; un 59 de negros, que
habitan principalmente los climas cili-
dos de los litorales norte y occidental,
y un 58% estd formado por mulatos
y mestizos. La mayoria de la pobla-
cién habita el sistema tributario de los
rios Cauca y Magdalena, donde estin
los centros industriales del pais, como
Bogota, la capital (1.330.000 habitan-
tes), en el valle central del Magdale-
na, a 2,614 mts. de altura; Medellin
(690.000 habitantes), a 1.538 mts.
de altura, y Cali (690.000 habitan-
tes), 2 978 mts. de altura, ambas en
el valle del Cauca; y Barranquilla
(475.000 habitantes), a nivel del mar,
en la desembocadura del rio Magdale-
na, en la costa norte. Hay, ademais,
muchos centros de poblacién, en su
mayoria rurales, cuyo nimero de ha-
bitantes varia desde 25.000 hasta
150.000. Los centros urbanos estin
creciendo riapidamente en tamafio, a
medida que las familias campesinas se
sienten atraidas a las ciudades por el
desarrollo industrial. Sin embargo, la
mayoria de la poblacién todavia resi-
de en las zonas rurales, donde sus prin-
cipales productos agricolas son cafa
de azicar, arroz, maiz y algodén en
los valles, café en la regién montaiio-
sa (especialmente en los Departamen-
tos de Caldas y Antioquia, entre 1.600
y 2.000 metros), y plitano y cacao en
los climas tropicales y subtropicales.

El ganado se cria ampliamente en casi
todo el pais.

Costumbres, condicién econémica vy
ambiente de la poblacién menos pri-
vilegiada.

Aunque los mayores centros urba-
nos de Colombia muestran un progre-
so econdmico, social y cultural mas
o menos comparable al de los paises
de Europa y Norteamérica, cientos de
miles de personas que habitan ciertos
sectores de las ciudades y en viviendas
aisladas o comunidades en zonas sub-
urbanas y rurales, poco han modifica-
do en siglos las costumbres de sus an-
tepasados y conservan habitos, prejui-
cios, ignorancia de higiene ambiental
y personal y un nivel de nutricién por
debajo de lo normal. Durante la 1lti-
ma década, los departamentos de me-
dicina preventiva y salud publica de
las siete Facultades de Medicina de
Colombia han auspiciado programas de
medicina familiar de una o varias de
estas comunidades de bajo nivel, su-
plementando asi substancialmente los
servicios de los centros regionales de-
pendientes del Ministerio de Salud Pu-
blica. Como resultado de encuestas
practicadas por las Facultades de Me-
dicina, ya se ha obtenido cierta infor-
macién susceptible de anilisis y eva-
luacién.

Sin importar el grupo racial y el lu-
gar de residencia, ya sea en los valles
de las montafas o a nivel del mar, las
clases poco privilegiadas de la pobla-
cién conservan pautas de vida y pric-
ticas sociales perpetuadas de genera-
cién en generacién. Agravando el bajo
nivel de vida las familias son numero-
sas, en promedio mas numerosas que
las de sus compatriotas de condicién
econémica mejor, Cada grupo familiar
comprende al padre, la madre, los hi-
jos més pequefios y adolescentes, y a
menudo parientes consanguineos y po-
liticos, todos en el mismo hacinado do-
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micilio. El analfabetismo prevalece en
este estrato social, y sélo una minima
parte puede haber recibido alguna ins-
truccién primaria, pero es excepcional
que uno de estos individuos alcance
educacidén superior, aunque casi todos
anhelan aprender, y su aptitud intelec-
tual esti demostrada.

Los participantes en los programas
de medicina familiar de las Facultades
de Medicina son, con pocas excepcio-
nes, representantes tipicos de los habi-
tantes de las numerosas comunidades
de bajo standard de las ciudades y zo-
nas suburbanas y rurales; sus domici-
lios se caracterizan por el hacinamien-
to y un nive] sanitario tremendamente
bajo. Pueden tener quizis energia eléc-
trica para iluminacion, radio y tal vez
nevera, pero por lo general falta agua
potable para el bafo, la bebida y otros
usos domésticos, no solamente en la
casa sino a2 menudo en toda el é4rea.
Sin embargo, el peor aspecto de estas
condiciones ambientales se refiere a la
disposicién de las excretas humanas y
de la basura. Letrinas sin higiene, ge-
neralmente sin drenaje adecuado, sin
proteccién de la lluvia y abiertas a las
moscas v los perros, sirven para la de-
posicién y acumulacién de las excretas
humanas. Aunque existe recoleccién de
basura en los Municipios grandes, los
barrios pobres estin desprovistos mu-
chas veces de este servicio. En Carta-
gena, sobre la costa norte, las letrinas
del Barrio Santa Maria estin construi-
das en el exterior sobre plataformas
por encima del nivel del suelo, para
que no se inutilicen periédicamente
con las mareas de la region.

Debido a este saneamiento tan pri-
mitivo de todas estas comunidades del
pais, es explicable que la higiene.per-
sonal sea igualmente baja. En un estu-
dio socio-epidemiolégico de la comu-
nidad de Santo Domingo, a 92 kiléme-
tros de Medellin, Duque y Zuluaga
(1962) comentan la situacién en esta
forma: Ademds del analfabetismo de

la poblacién y de los niveles econdmi-
co y sanitario tremendamente bajos,
existe una dieta deficiente, especial-
mente en proteinas. El piso de la vi-
vienda es predominantemente de tierra,
hay dos o cuatro camas por casa, con
mas de dos personas por cama. Las le-
trinas, en malas condiciones, juegan
un papel importante en la disemina-
cién de las helmintiasis. La falta de
costumbre en el lavado de manos des-
pués de defecar, antes de cocinar y
comer, aumenta considerablemente el
riesgo 2 las enfermedades comunica-
bles. Estos investigadores han podido
afadir que la prevalencia de moscas y
perros aumenta igualmente en forma
apreciable dichos riesgos para la salud.

Helmintiasis contraidas del suelo.

Hasta hace pocos afios no se habian
llevado a cabo en Colombia investiga-
ciones sobre las helmintiasis humanas
contraidas del suelo. Esto presenta un
marcado contraste con los numerosos
estudios realizados en Méjico, América
Central, Panami, Venezuela, Brasil,
Argentina, Chile y Pert, con el objeto
de determinar la incidencia y signifi-
cado de los parasitismos intestinales,
especialmente anquilostomiasis y asca-
riasis, en las poblaciones humanas de
los respectivos paises. Exceptuando la
encuesta de amibiasis de Kofoid, Swe-
zy y Boyers (1925) en el Hospital de
la Compafiia United Fruit en Santa
Marta, en la costa nordeste de Colom-
bia, sélo se encuentran registros clini-
cos incidentales de pacientes hospita-
larios, generalmente en conexién con
ensayos terapéuticos. En consecuencia,
no se poseen estudios anteriores con
los cuales comparar los datos obteni-
dos desde 1955,

La experiencia personal del autor
principal con las helmintiasis contrai-
das del suelo en Colombia se basa en
sus observaciones e investigaciones en
el pais durante el mes de agosto de
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1955 y desde abril de 1956 hasta ma-
yo de 1961, cuando servia las funcio-
nes de coordinador del Punto IV de
los Estados Unidos en el programa de
educacién médica entre la Universidad
de Tulane, New Orleans, Luisiana y
las Facultades de Medicina de Colom-
bia. Dos de ellas estin localizadas en
Bogoti y una en cada una de las ciu-
dades de Cartagena, Medellin, Mani-
zales, Cali y Popayan. Los departa-
mentos de Medicina Preventiva y Sa-
lud Publica (y en Medellin también
el departamento independiente de Pa-
rasitologia) de estas escuelas, han
efectuado en los ultimos afios estudios
sobre parasitosis humanas en hospita-
les, consultas y programas familiares,
en comunidades urbanas y semi-rura-
les. Estas encuestas han suministrado
en buena parte la informacién inexis-
tente en los centros regionales de sa-
lud del Ministerio de Salud Publica.
Los datos sobre la incidencia de hel-
mintiasis contraidas del suelo, sobre
los cuales se basa el presente informe,
se han obtenido de las siguientes fuen-
tes: 1) Medellin (1957-1959, 1962),
suministrados por el doctor David Bo-
tero R.; 2) Cartagena (1958-1963),
por el doctor Alberto Garcia Laverde;
3) Bogota (1959), informe preliminar
del doctor Alfredo Escallén Angel, an-
tiguo Jefe de Parasitologia, Instituto
Nacional de Higiene Samper-Martinez;
4) Popayin (1960), cuadros parcia-
les, Departamento de Medicina Pre-
ventiva, Facultad de Medicina, Uni-
versidad del Cauca, y 5) Cali (1956-
1961), cinco afos de investigacién
por el autor principal de este informe
y sus colaboradores sobre los paréasitos
intestinales de los participantes en el
programa de Medicina Familiar del
Barrio Siloé (Cali), bajo el auspicio
del Departamento de Medicina Pre-
ventiva y Salud Publica, Facultad de
Medicina, Universidad del Valle.

Presentacion de los datos.

Los helmintos contraidos por la po-
blacién humana del suelo contamina-
do por heces, consisten en los ambien-
tes colombianos principalmente de
cuatro especies de nematodos, a saber:
Ascaris  lumbricoides, Trichuris tri-
chiura, uncinaria (en la mayoria de
los casos, si no invariablemente, Ne-
cator americanus) y Strongyloides
stercoralis, y adicionalmente la tenia
Hymenolepis nana (ver cuadro nu-
mero 1). En todas las zonas en donde
se ha obtenido informacién adecuada,
se ha demostrado alta prevalencia de
Ascaris, Trichuris y uncinaria. Stron-
gyloides se encuentra probablemente
en todas las localidades (falta en los
datos de Popayin), pero la incidencia
registrada del parisito varia amplia-
mente en las diferentes localidades
(6.7 a 8.8 en distintas épocas en Car-
tagena hasta 30.7 en el Hospital de
San Vicente, Medellin, 1959). En
Cartagena las cifras (Cuadro N° 2)
muestran que Hymenolepis nana es
una infeccién de los nifios relativa-
mente comdn hasta los 9 afios, menos
frecuente en los adolescentes, y no se
diagnostica en las ultimas décadas de
la vida. En Bogotd y Cali sélo se ob-
servaron infecciones ocasionales por es-
te cestodo. Las razones para estas dife-
rentes prevalencias de H. nana entre los
nifios del Barrio Santa Maria, Cartage-
na, atrasada irea urbana de la costa
norte y las localidades en valles altos
(Bogotid y Cali), merecen estudio es-
pecial.

Los grupos de diagnéstico en Mede-
llin, Cartagena, Bogota y Cali utiliza-
ron técnicas aceptadas de concentra-
cién para descubrir infecciones ligeras,
es decir, aquellas que pasan desaperci-
bidas en los frotes directos. En Cali,
el mayor porcentaje de positivos para
todas las cuatro infecciones de nema-
todos se obtuvo por el procedimiento
de flotacién con sulfato de zinc. En
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100 pacientes no seleccionados del pro-
grama de medicina familiar se practicé
una prueba especial que demostrd que
9.0 a 25.39, de Ascaris, 35.4 2 41.4%
de Trichuris, 59.1 a 86.5% de unci-
naria y 38.4 a $52.99% de Strongyloi-
des hubieran pasado inadvertidos sin
una técnica de concentracién eficaz.
Las cifras de recuentos de huevos en
la poblacién de Siloé sugieren que la
mayoria de las infecciones eran subcli-
nicas, conclusién confirmada por el
examen clinico y los antecedentes de
estos pacientes. Por otra parte, con-
trastan con estos hallazgos los datos
de recuentos de huevos obtenidos en
Cartagena en 1963 en una investiga-
cién de la intensidad de la infeccién
parasitaria. Aproximadamente dos ter-
cios de las infecciones por Ascaris en
nifios y mis o menos la mitad en los
adultos presentaban un recuento por
encima de 20.000 por gramo de heces,
indicande una infeccién moderada
(275 personas infectadas en el grupo);
la mitad de los nifios y 11.3% de los
adultos con Trichuris tenian mas de
20.000 huevos por gramo de heces, in-
dicando infecciones intensas (367 per-
sonas infectadas en el grupo); sin em-
bargo, en las infecciones por uncinaria
las 34 partes tenian recuentos por de-
bajo de 5.000 por gramo de heces (in-
feccion ligera), y solamente 6.2% te-
nian recuento de mis de 20.000, o sea
infeccién intensa (192 personas infec-
tadas). De las 60 personas infectadas
con Hymenolepis nana, casi todas pre-
escolares, mis o menos la cuarta parte
tenia recuento por encima de 20.000
huevos por gramo de heces (probable-
mente infecciones intensas). Finalmen-
te, el numero de larvas de Strongyloi-
des en las materias fecales de 85 perso-
nas infectadas no refleja datos de
importancia clinica, debido a la apa-
ricién irregular e impredictible de este
pardsito en las excretas. El recuento
fue el siguiente: 56.5% por debajo de
1.000 larvas por gramo, y solamente

10.6% por encima de 5.000 por gra-
mo de heces.

En lo que se refiere al sexo, tanto la
encuesta de Cartagena como la de Cali
muestran que sélo hubo un ndumero
ligeramente mayor de mujeres que
hombres en el grupo de nifios de 20
afios, pero en cambio en los adultos
predominaron las mujeres, en una pro-
porcién del doble en Cartagena y del
tercio en Cali. Esto fue especialmente
evidente en el estudio de Cali, donde
se solicitaba un nimero de tres mues-
tras por persona. Sin embargo, en am-
bos grupos el exceso de material diag-
néstico de adultos mujeres no refleja
necesariamente mayor proporcién de
mujeres que hombres en la poblacién,
sino la mayor oportunidad y coopera-
cién de las mujeres para entregar las
muestras, puesto que permanecian en
las casas durante las horas del dia,
cuando se recogian las muestras.

Puesto que el estudio de Cali fue
continuo desde noviembre de 1956
hasta mayo de 1961, periodo durante
el cual se imparti6 adecuada instruc-
cién en higiene ambiental a las madres
pertenecientes a las familias en estudio,
se practicé un anilisis trimestral para
determinar si la incidencia de parasi-
tosis mostraba alguna reduccién corre-
lativa a la ininterrumpida educacién
sanitaria.

En 1958 y 1959 hubo un descenso
temporal significativo en la incidencia
de Ascaris y Trichuris, pero no de Ne-
cator o Strongyloides. Sin embargo,
desde comienzos de 1960, y continuan-
dose hasta 1961, el nimero de positi-
vos para Ascaris y Trichuris ascendio,
para Ascaris, desde 18.6% en 1959 a
41.0% (comparado con 50.49% en
1956), y para Trichuris a una cifra
de 70.9%, considerablemente mayor
que la cifra de 1956 (56.8%). Las
frecuencias equivalentes de Necator y
Strongyloides (22.5 - 25.6 y 10.8 -
13.6) muestran reducciones moderadas
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y no significativas durante el periodo
del estudio.

200 nifios nacidos en las familias al
cuidado del programa de medicina fa-
miliar del Barrio Siloé, en Cali, fueron
examinados durante nueve trimestres
consecutivos, de 1957 a 1960, para
cbservar la primera aparicion -de pari-
sitos intestinales en la materia fecal.
Sendos casos de Entamoeba histolytica
y Ascaris y 5 de Giardia lamblia se des-
arrollaron durante el primer trimestre;
8 de Giardia, 2 de Isospora belli, 2 de
Ascaris y sendos de Trichuris y Stron-
gyloides se diagnosticaron en el segun-
do trimestre; 26 de Giardia, 4 de E.
histolytica, 9 de Ascaris, 7 de Trichu-
ris, 2 de Necator y uno de Hymenole-
Dis mana aparecieron en el tercer tri-
mestre. Al final de los nueve trimes-
tres, los porcentajes acumulados de
frecuencia de parasitos intestinales eran
los siguientes: E. bhistolytica, 18.5;
Giardia, 71.0; Isospora belli, 4.5; I.
hominis, 0.5; protozoos no patégenos,
7.5; Ascaris, 55.0; Trichuris, 49.0;
Necator, 3.5; Strongyloides, 3.0; Hy-
menolepis diminuta, 0.5 y H. nana,
0.5. La mayoria de estos nifios no ha-
bia salido de sus casas durante este
tiempo, excepto para asistir a la con-
sulta de Medicina Preventiva de la Fa-
cultad de Medicina a unas pocas cua-
dras de distancia. El estudio sugiere
que los focos de estas infecciones exis-
tian en las propias casas y que se ad-
quirian precozmente en la vida, y por
consiguiente se va a necesitar una me-
jora radical eri el saneamiento ambien-
‘tal que acompafie a la educacién sani-
taria, si se espera cualquier reduccién
en las fuentes de parasitos en las vi-
viendas.

El autor principal demostrd, por
examen de los suelos del Barrio Siloé
en Cali, la oportunidad de adquirir pa-
rasitos intestinales del piso contamina-
do de las viviendas donde habitan estas
personas. Material raspado de estos pi-
sos se llevé en recipientes adecuados al

laboratorio de parasitologia de la Fa-
cultad de Medicina. Las muestras se
suspendian cuidadosamente en una so-
lucién de sulfato de zinc de una gra-
vedad especifica de 1.18 y se dejaban
reposar durante 5 a 10 minutos. La
pelicula superficial se retiraba con asa
bacteriolégica y se colocaba en porta-
objetos para examen microscopico. Es-
tos concentrados por flotacién revela-
ron la presencia de huevos de Ascaris y
Trichuris, larvas filariformes de unci-
naria y Strongyloides, asi como quis-
tes de E. histolytica, E. coli y de otras
amibas y flagelados intestinales.

129 muestras del piso de las casas
de familias participantes en el progra-
ma de medicina familiar del Barrio
Santa Maria, en Cartagena, examina-
das en 1963 por el doctor Rafael Bon-
fante, dieron los siguientes porcenta-
jes de hallazgos parasitarios: larvas de
uncinarias, 19.5; huevos de uncinarias,
2.3; ooquistes de Eimeria, 0.8; huevos
de Trichuris, 2.3; Ascaris, 6.2; Acan-
thocephala, 0.8; E. histolytica, 1.5 y
E. coli, 0.8. Estos datos sugieren que
las heces de perros, y probablemente
también de cerdos, contaminan el sue-
lo, ademas de las del hombre, en Santa
Maria. Como comparacién, excretas
frescas de perros, hombre y cerdo, re-
cogidas en las calles del Barrio Siloé,
en Cali, dieron los siguientes resulta-
dos, segin publicaron Giraldo, Faust,
Bonfante y Caicedo (1959): las 528
muestras de perros contenian quistes
de E. histolytica, otras amibas y flage-
lados intestinales, Balantidium coli,
Isospora hominis e I. belli, todos posi-
blemente de origen humano; huevos de
Ascaris, Trichuris trichiura y uncina-
rias, Hymenolepis diminuta y Dipyli-
dinm caninum, también posiblemente
todos de origen humano. Las 24 mues-
tras de excretas humanas, ademas de
contener quistes de 6 especies de pro-
tozoos, incluian huevos de Enterobius,
Ascaris, Trichuris y uncinaria, todos
de origen humano. El unico espécimen
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de excreta de cerdo mostraba quistes
de lodamoeba y huevos de Ascaris y
uncinaria, todos probablemente de in-
fecciones naturales en este animal.

En el Barrio Siloé, de Cali, se llevé
a cabo igualmente un estudio en 1960
sobre los endoparisitos de los roedores
domésticos locales (Rattus norvegicus,
R. rattus rattus y Mus musculus) y
la cucaracha local, Periplancta ameri-
cana (Bonfante, Faust y Giraldo,
1961). Los contaminantes del tracto
digestivo de los roedores comprendian
huevos de Ascaris lumbricoides, Tri-
churis sp. y uncinarias (incidencia de
3.3 2 20.0% en las ratas jévenes atra-
padas en las casas). Los contaminantes
intestinales de las cucarachas estaban
representados por huevos de Ascaris
lumbricoides 'y Trichuris sp. (1.9 a
6.2% de incidencia). Puesto que estas
plagas caseras fueron todas atrapadas
en las casas del Barrio Siloé, donde los
habitantes albergaban estas infeccio-
nes, existe una probabilidad conside-
rable de que los huevos de helmintos
encontrados en los intestinos de los
roedores y cucarachas habian sido in-
geridos en las propias casas o en la in-
mediata vecindad, en donde la defeca-
cién promiscua de los nifios habia con-
taminado los suelos.

DISCUSION

" Varios factores ambientales y hu-
manos en Colombia contribuyen a la
prevalencia de helmintos del hombre
con obligado periodo de desarrollo en
el suelo. En primer lugar, en la mayor
parte del pais, el clima, incluyendo
temperatura y precipitacién pluvial,
es favorable pricticamente todo el afio
para el necesario desarrollo de los hue-
vos y larvas de estos helmintos deposi-
tados en la superficie del terreno. En
segundo lugar, la presencia demostrada
de excretas humanas en partes de en
general todas lus zonas de estudio, pro-

vee una fuente constante de contami-
nacién del suelo con los huevos (y las
larvas en el caso de Strongyloides), de
modo que hay una permanente existen-
cia de organismos en etapa infectante.
La mayoria de los nifios (y de los adul-
tos en las dreas rurales) anda descal-
za, y por tanto tiene amplia oportu-
nidad de contraer infeccién por unci-
naria y Strongyloides, por via cutinea;
y las dificultades para practicar higiene
personal facilitan notablemente la in-
gestion de huevos completamente em-
brionados de Ascaris, Trichuris e Hy-
menolepis nana de los objetos contami-
nados con los cuales entran en contacto
las manos sin lavar. En el caso de H. na-
na, los huevos, al ser evacuados en las
heces, estin ya pricticamente en estado
infectante ¥ no requieren en general
periodo alguno de desarrollo o madurez
en el suelo. Es posible que estos huevos
sean ingeridos por los individuos ex-
puestos inmediatamente después de la
evacuacién en las heces, aunque la alta
prevalencia de H. nana en los nifios del
Barrio Santa Maria, de Cartagena, don-
de predomina un ambiente tropical
himedo, por lo menos durante 9 meses
del afio, sugiere que los huevos pueden
permanecer viables en los suelos som-
breados y hiimedos del interior de las
casas por algin periodo de tiempo.
Hay una considerable diferencia en
la intensidad de las infecciones por
Ascaris, Trichuris, uncinaria y apa-
rentemente también Strongyloides en-
tre los hallazgos de Cartagena y los
obtenidos por el autor principal y sus
colaboradores en el Barrio Siloé, de
Cali. En la investigacién de mis de
2.000 personas en esta ultima comu-
nidad, con un promedio de tres mues-
tras por persona, recuentos de huevos
se practicaron en dos preparaciones di-
rectas (aproximadamente con 2 mgr.
de heces cada una) y en la concentra-
cién por flotacién con sulfato de zinc
de aproximadamente 2 gramos de he-
ces. Los recuentos por debajo de 25
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huevos en wuna preparacién directa
{(=12.500/gr.) se anotaban en tal
forma; aquellos entre 25 y 50
(=12.500 a 25.000/gr.) como 1-;
entre 50 y 100 (=—25.000 a 50.000/
gr) como 2-; entre 100 y 200
(=50.000 a 100.000/gr.) como 3+
y por encima de 200 (>>100.000/gt.)
como 4-}. Sélo en raras ocasiones ni-
fos infectados con Ascaris tuvieron
un recuento que se acercara a2 14 enel
examen directo, y en ninguna circuns-
tancia se presentd exceso de esta can-
tidad en las infecciones por Trichuris
y uncinaria. Las larvas de Strongyloi-
des fueron raras veces diagnosticadas
en abundancia en los exdmenes direc-
tos. Es por tanto aparente que en ge-
neral la gran mayoria de estas infec-
ciones por nematodos, contraidas del
suelo en la zona de Siloé, en Cali, eran
de caracter menos intenso que las diag-
nosticadas en el Barrio de Santa Ma-
ria, de Cartagena.

En las muestras del suelo del Barrio
Santa Maria, Cartagena, y las tomadas
de los pisos de las casas. del Barrio Si-
loé, en. Cali, hubo evidencia substan-
cial de contaminacién por excretas que
contenian huevos viables de Ascaris y
Trichuris, huevos embrionados y larvas
de uncinaria y larvas de Strongyloides,
en la mayoria de las circunstancias
probablemente debido a heces humanas
infectadas y depositadas en el suelo,
cerca de los sitios de recoleccién. Prue-
ba adicional de la contaminacién del
suelo por excretas humanas infectadas
con Ascaris y Trichuris en el Barrio
Siloé, Cali, la suministré la presencia
de estos huevos en el contenido intes-
tinal de los roedores y cucarachas atra-
pados dentro y alrededor de las vivien-
das de las personas que albergaban es-
tas mismas especies de helmintos. De-
positos fecales frescos de perros y seres
humanos en las calles del Barrio Siloé,
indican que perros y ninos (o adul-
tos) habitualmente contaminan el sue-
lo con sus excretas. Los perros comdn-

mente consumen excretas humanas, y
en esta forma diseminan mecénica-
mente las helmintiasis de unos sectores
a otros. Ademas, todas las personas que
ingieren huevos viables de Ascaris y
Trichuris que inadvertidamente toman
del suelo, estin sujetas a infeccién, su-
perinfeccién o reinfeccién con estos
nematodos.

Aunque los huevos de la ascaride del
perro (Toxocara canis) fueron diag-
nosticados en 109, de las muestras fe-
cales frescas de perro recolectadas en
las calles del Barrio Siloé, en Cali, no
se ha comprobado ningn caso huma-
no de larva migrans visceral en Cali
o en otras partes de Colombia hasta el
afio de 1961. Ciertamente, la amplia
distribucién de estos huevos por los
perros y la falta de higiene personal
por parte de la poblacién humana, pro-
veen amplia oportunidad para que los
huevos viables embrionados de Toxo-
cara canis sean ingeridos por los nifios
en el Barrio Siloé, otras zonas similares
en Cali y en el resto del pais. Aunque
les patdlogos de todos los centros mé-
dicos en Colombia estin al tanto de la
ocurrencia de la entidad en nifios y
conccen su etiologia y cuadro patold-
gico, hasta ahora no se ha podido de-
mestrar un solo caso en material de
biopsia o a la autopsia.

Los datos existentes sobre los hel-
mintos adquiridos del suelo por el hom-
bre en Colombia estdn basados casi
exclusivamente en las estadisticas de
diagnésticos en hospitales, centros de
salud y consultas de programas fami-
liares de un nimero relativamente es-
caso de los principales centros urba-
necs. Es cierto que individuos o fami-
lias de las zonas rurales han emigrado
a las ciudades en nimero considerable
en los ultimos afios, y en algunas cir-
cunstancias han sido incluidos en las
estadisticas de los centros de salud.
Por ejemplo, durante los afios 1956-
1957 en el Barrio Siloé, en Cali, un
porcentaje considerable de los varones
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mayores de 15 aiios, infectados con
uncinaria, habia llegado recientemen-
te de zonas rurales del Valle del Cau-
ca. Sin embargo, seria apresurado afir-
mar que la informacién presentada en
este trabajo representa la situacién de
las comunidades rurales de Colombia.
Estas areas no han sido todavia explo-
radas para helmintiasis humanas; aun-
que probablemente no varian en for-
ma apreciable en cuanto a especies de
helmintos, pueden ser significativa-
mente diferentes en cuanto a abundan-
cia o epidemiologia, en intensidad y
por consiguiente en sintomatologia.

CONCLUSIONES

1. Los datos presentados en este in-
forme se obtuvieron de comunidades
poco privilegiadas no seleccionadas de
Colombia, tres en el sistema tributario
del Valle del Cauca (Medellin, Cali y
Popayin), una en el Valle del Magda-
lena (Bogotd), y otra a nivel del mar
en la costa norte (Cartagena).

2. Hay en estas zonas relativamente
pocas especies de -helmintos que. son
contraidos por contacto del hombre
con el suelo, a saber: Ascaris lumbri-
coides, Trichuris trichiura, uncinaria
(lo méas probablemente Necator ame-
ricanus), Strongyloides stercoralis e
Hymenolepis nana.

3. La incidencia de estas infecciones
es alta, como resultado de la continua
oportunidad de exposicién dentro y
fuera de las viviendas, debido al sa-
neamiento deplorablemente bajo; sin
embargo, la cantidad de parisitos ba-
sada en los recuentos de huevos varia
apreciablemente en dos de los grupos
estudiados, Cali y Cartagena. .

4. En el Barrio Siloé, Cali, en un
periodo de 5 afos, durante el cual se
practicaron anilisis trimestrales de la
prevalencia de helmintos, no hubo evi-
dencia significativa de algn descenso
en los indices de Ascaris y Trichuris,

aunque durante el mismo periodo en
consideracién se imparti6é instruccién
en higiene personal a las madres en el
programa de medicina preventiva.

5. Basandose en las observaciones de
Cali, Medellin y Cartagena, hay poca
posibilidad de que estas helmintiasis
sean reducidas apreciablemente sin una
campaiia general perseverante que
abarque los aspectos sanitarios y de
salud publica del problema, para su-
ministrar a cada vivienda agua pota-
ble, disposicién satisfactoria de excre-
tas humanas y basura, y una cantidad
adecuada de alimento bien balanceado,
especialmente a los nifios de corta

edad.

6. Sin estos requerimientos, todo in-
tento de controlar y reducir las hel-
mintiasis, tal como la administracién
en masa de antihelminticos modernos,
puede inicialmente presentar aspectos
favorables, pero a la larga no se evita-
ran los fracasos.

CONCLUSIONS

1. The data presented in this report
represent selected underprivileged po-
pulations of Colombia, three in the
Cauca Valley drainage (Medellin, Cali
and Popayin), one in the Magdalena
Valley (Bogoti), and one at sea level
on the north coast (Cartagena).

2. There are relatively few helminths
in these centers which are contracted
from human contact with the soil,
viz., Ascaris lumbricoides, Trichuris
trichiura, hookworm (probably mostly
Necator americanus), Strongyloides
stercoralis, and Hymenolepis nana.

3. The incidence of these infections
is high as a result of continuing oppor-
tunity of exposure in and around the
homes, due to deplorably poor sanita-
tion, yet the quantity of worms based
on egg counts varies appreciably in
two of the groups surveyed, i.e., Cali
vs. Cartagena.
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4, In Ward Siloé, Cali, during a 5-
year period with statistical assessment
of helminth prevalence each trimester
there was no evidence of significant
overall decline in the prevalence of
Ascaris and Trichuris, although during
the period under consideration instruc-
tion in personal hygiene was being gi-
ven to mothers in the preventive me-
dicine program.

5. Based on observations in Cali,
Medellin and Cartagena, there is little
likelihood that these helminthic infec-
tions will be reduced significantly
without a comprehensive persistent

attack on the public health and sani-
tary aspects of the problem, to provi-
de for each household clean water, sa-
tisfactory disposal of human excreta
and garbage, and a satisfactory amount
of well balanced food, especially for
the younger children.

6. Without these requirements, at-
tempts to control and reduce the hel-
minthic infections, as by mass admi-
nistration of modern anthelmintics,
may be temporarily encouraging but
in the end they are bound to be dis-
appointing.
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