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'EPIDEMIOLOGIA Y PROFILAXIS
DE LA ESQUISTOSOMIASIS

Informe de un Comité de Expertos de la OMS

Fl Comité de Expertos de la OMS en Esquistosomiasis se reunid
en Ginebra del 12 al 17 de diciembre de 1966. El Comité eligié Pre-
sidente al Profesor T. H. Weller, Vicepresidente al Dr. F. Rizk y Rela-
tor al Dr. D. B. McMullen. Abridé la reunién, en nombre del Dlrector
General, el Dr. P. Dorolle, Director General Adjunto.

INTRODUCCION

En 'los dos afios transcurridos desde la reunion del Comité ante-
rior, se' ha progresado bastante en el conocimiento de la esquistoso-
miasis, gracias a las investigaciones intensivas que se vienen haciendo
desde hace diez afios. Se han establecido nuevas técnicas para practicar
las encuestas epidemioldgicas, sin las que no se puede determinar la
importancia de la enfermedad en las zonas endémicas ni estudiar los
numerosos factores que favorecen su transmision. También se ha expe-
rimentado con buen éxito sobre el terreno un numero considerable de
métodos de lucha. La evaluaciéon continua de la eficacia de los agentes
quimioterapéuticos y de su posologia ha servido para averiguar las ven-
tajas e inconvenientes de cada uno de esos métodos. Mientras las inves-
tigaciones sobre los medios de combatir la enfermedad prosiguen en el
laboratorio y en el terreno, continian enriqueciéndose los conocimien-
tos sobre la patogenia y la patologia de las infecciones por esquistoso-
mas merced a los estudios parasitoldgicos, inmunoldgicos, clinicos,
radiolégicos y anatomopatolégicos.

Como sucede con otras enfermedades parasitarias, parece evidente
que, si bien las investigaciones sobre esquistosomiasis han recibido un
gran impulso a raiz de los rapidos progresos técnicos, la aplicaciéon
practica de esos estudios, es decir, las operaciones encaminadas a com-
batir la enfermedad, apenas han adelantado. Se van acumulando cono-
cimientos, que no quedan suficientemente comprobados. Para mejorar
las actuales técnicas de lucha, es preciso ponerlas en practica, evaluar
sus resultados en diferentes condiciones epidemioldgicas y descubrir
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6 EPIDEMIOLOGIA Y PROFILAXIS DE LAS ESQUISTOSOMIASIS

sus insuficiencias. Con este fin, hace falta uniformar las técnicas y los
procedimientos para llegar a conclusiones validas, fund4andose en los
distintos datos obtenidos.

Con el tiempo va aumentando la distancia que separa a los inves-
tigadores del personal que ha de hacer frente a las tareas concretas de
la lucha contra la esquistosomiasis. Por eso parece que la OMS podria
tener una intervencién muy oportuna, publicando los informes acerca
de las técnicas que han resultado eficaces, como hizo con la monografia
sobre la lucha contra los moluscos en la prevencidn de la bilharziasis.!

En el presente informe se resumen los conocimientos actuales sobre
diversas cuestiones relacionadas con la epidemiologia y la prevencién
de la esquistosomiasis y se sefialan los trabajos recientes que merecen
especial atencién. Se formulan ademas recomendaciones sobre los tra-
bajos de investigacion y la orientacién de los futuros programas de lucha.

1. PARASITOLOGIA

Desde la reunién en 1964 de un Comité de Expertos de la OMS en
Bilharziasis,2 ha habido algunos notables progresos en el conocimiento
de los esquistosomas y de las relaciones entre los parasitos y sus huéspedes.

1.1 Morfologia y fisiologia

1.1.1  Miracidios

Se ha comprobado que los miracidios tienen una notable capacidad
de «exploracién » para la busca del huésped, lo que compensa parcial-
mente los efectos desfavorables de diversos factores que tienden a impe-
dir la continuacién del ciclo bioldgico. Estudios recientes han demos-
trado que los miracidios que nadan en libertad se sienten estimulados
y atraidos por diversos compuestos y efectiian movimientos mas o menos
dirigidos en respuesta a ciertos estimulos quimicos.

Conviene proseguir las investigaciones para establecer métodos
que permitan descubrir los miracidios en sus habitats naturales y calcular
su nimero. . '

La penetracion en el organismo del huésped se hace probablemente
por un esfuerzo muscular asociado a la acciéon de sustancias liticas,
pero no se sabe cuil es su mecanismo exacto. Seglin los resultados de
estudios recientes s6lo una pequefia proporcién de los miracidios que

1 Organizacion Mundial de la Salud: Snail Control in the Prevention of Bilharziasis,
Serie de Monografias, N° 50 (1965) (versiéon espafiola en preparacion).
2 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1965, 299.
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penetran en. un molusco huésped, incluso susceptible, se transforman
de hecho en esporocistos maduros. La infeccion deja de producirse si
el parasito se traslada a tejidos compactos y resistentes de los moluscos
o si se encuentra ante sustancias inmovilizadoras.

Las investigaciones sobre Schistosoma mansoni han hecho patente
la- importancia de las migraciones de esporocistos hijos a través de los
tejidos del molusco huésped. Existen algunas descripciones de los cam-
bios histologicos y anatomopatolégicos asociados al desarrollo de
S. mansoni en Biomphalaria glabrata.

La infeccion reduce la aptitud del molusco para la oviposicion.
Una elevada mortalidad entre los moluscos infectados coincide con la
produccién de un gran numero de cercarias y con la aparicién de una
reaccion grave y generalizada, consistente en una proliferacidon tisular
provocada por las cercarias que mueren encerradas en los tejidos vas-
culares distendidos del huésped.

1.1.2 Cgrcarias

La prosecucién de los estudios sobre las cercarias ha permitido
obtener nuevos datos fundamentales. Las experiencias realizadas en
Africa Oriental y en.Puerto Rico indican que la aparicion de la infeccién
esta asociada a la velocidad optima del caudal de agua en que se encuen-
tra el huésped. Otras investigaciones han revelado que existen marca-
das diferencias estacionales en la produccién de cercarias por los molus-
cos y que esas variaciones son méas acentuadas en S. mansoni que en
S. mattheei. La transmision depende de cierto numero de caracteristicas
biolégicas del habitat, pero actualmente se cree que las variaciones ésta-
cionales de la transmisién son mas marcadas de lo que se suponia, por
Io menos en Sudafrica. , :

Es importante en los estudios epidemioldgicos, aplicar técnicas que
permitan localizar con precision a las cercarias en su habitat acuético.
Gracias a los prolongados trabajos que se han hecho en Puerto Rico,
se ha conseguido establecer y evaluar nuevos métodos de localizacion
de las cercarias de S. mansoni. De los detenidos estudios sobre el parti-
cular parece desprenderse que, para la localizacién de las cercarias que
nadan libremente, el método mas adecuado consistiria en combinar la
técnica del filtrado en papel y la exposicion de roedores en aguas sos-
pechosas,

1.1.3  Esquistosémulos

Han proseguido los estudios sobre esquistosémulos, en particular
sobre su biologia al comenzar la migracidon en el organismo del huésped
definitivo. Una vez extraidos del huésped, los esquistosémulos pueden
sobrevivir durante algun tiempo en medios especiales de conservacion,
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compuestos. principalmente de solucién salina y de suero; son, sin
embargo, incapaces de sobrevivir en agua y dejan de producir tegumen-
tos pericercarianos cuando se¢ introducen en un antisuero. :

Hay indicios de que, en los animales de laboratorio, algunos de
los esquistosémulos migrantes pasan de los pulmones a la vena porta
a través del diafragma.

1.2 Taxonomia de los esquistosomas

La adecuada clasificacién de los esquistosomas por especies con-
tinia planteando un problema intrincado a los investigadores que estu-
dian la epidemiologia de la esquistosomiasis y.su importancia como zoonosis.

Se sabe desde hace unos afios que las cepas de Schistosoma japoni-
cum difieren considerablemente, segln las regiones, en su capacidad de
infectar a los huéspedes intermediarios y a los definitivos; el caso extremo
es el de la cepa de Taiwan exclusivamente zodfila. Con S. mansoni no
se ha registrado una divergencia tan acentuada, pero la comparacion
de cepas procedentes de Africa y de Puerto Rico demuestra que éstas
difieren por su morfologia, su aptitud para infectar al molusco huésped
intermediario y su infecciosidad y patogenicidad en los animales. Las
diferencias morfologicas que presentan los huevos y las variaciones de
la capacidad para infectar a los moluscos huéspedes se han estudiado
a fondo en cepas de S. haematobium procedentes de distintos lugares,
pero no se tiene todavia ningin dato sobre las diferencias de comporta-
miento del parasito en el organismo del huésped definitivo. Pueden pro-
ducirse hibridos entre S. haematobium y las especies afines, como S. mattheei.

Toda esta cuestion exige un estudio mucho méis detenido; es par-
ticularmente importante averiguar si las divergencias observadas en la
patogenicidad y las caracteristicas epidemiolégicas de los esquistoso-
mas en diferentes zonas obedecen ‘a variaciones de sus caracteristicas
bioldgicas.

1.3 Relacién entre el huésped y el parésito

Se ha logrado infectar experimentalmente con cuatro cepas de
S. japonicum que son parésitos del hombre a una nueva cepa de Onco-
melania formosana, O.f. chiui (sindnimo : Tricula chiui) procedente de
un nuevo foco del norte de Taiwan; también se ha conseguido infectar
con dos cepas de ese parasito a una cepa de O. formosana originaria de
la regién de Ilan, Taiwan. Estas observaciones revisten especial interés
epidemiolégico, en vista de los movimientos de poblaciones desde las
zonas donde la esquistosomiasis humana es endémica hacia la citada
isla.
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1.4 Huéspedes animales de los esquistosomas

‘Hoy dia esta claro el papel que desempefian los animales inferiores
en la transmision de 'S. japomicum y esta intervencién preocupa en las
zonas donde se han emprendido programas de lucha contra la esquis-
tosomiasis. En cambio, son muy pocos los animales naturalmente infec-
tados por S. haematobium; figuran entre ellos los roedores, el cerdo
doméstico y los monos, en particular el chimpancé. No obstante, se trata
de casos aislados y nada permite afirmar que los animales sean los ver-
daderos huéspedes a que se debe el mantenimiento del parasito. En lo
que respecta a S. mansoni, se han registrado en los animales tasas de
infeccién mucho mas elevadas, especialmente entre roedores y mandriles,
pero por lo general en zonas donde la infeccidn es endémica en el hombre.
No hay por ahora indicios de que S. mansoni pueda mantenerse en una
poblacién animal y se desconoce la medida en que los animales favo-
recen la transmisién del parasito al hombre. En la mayor parte de las
regiones, S. mansoni se mantiene por transmision interhumana. Se reco-
mienda la ejecucién de nuevos estudios para determinar la importancia
de los reservorios animales en las zonas rurales remotas.

En los animales salvajes y domésticos se encuentran otras muchas
especies de esquistosomas. Algunas, como S. mattheei, son de especial
interés porque infectan con frecuencia al hombre. Otras, como Orien-
tobilharzia harinasutai v S. margrebowiei, inducen a error porque sus
huevos se parecen mucho a los de S. mansoni y S. japonicum, respectiva-
mente. Por ultimo, otras especies, como S. spindale, son importantes
porque provocan dermatitis cercarianas.

De mayor significacion, quizd, son los recientes estudios de labo-
ratorio sobre S. mattheei y S. bovis; parece, en efecto, que esos esquistoso-
mas pueden modificar considerablemente la gravedad de las infecciones
experimentales por S. mansoni y S. haematobium. Sin embargo, atn no se
ha estudiado en el hombre la posible influencia de una inmunidad hete-
réloga natural.

2. EPIDEMIOLOGIA

2.1 Distribucion geografica

Desde la reunién en 1964 del Comité de Expertos de la OMS en
Bilharziasis, se han ido obteniendo otras indicaciones sobre la presencia
de S. japonicum y de esquistosomas parecidos, en el este de Tailandia
y el oeste de Laos, en el valle del Mekong. Debe someterse toda esta
regién a una vigilancia constante. Tanto Oncomelania como S. japonicum
viven en la cuenca superior del Rjo Mekong, en China continental, y
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es probable que las transformaciones de caricter regional hechas a lo
largo de este rio hayan créado ‘habitats apropiados para Oncomelania
y posibilitado la transmisién de S. japonicum. Conviene, sin embargo,
tener en cuenta dos consideraciones, a saber : 1) ni las encuestas de
alcance limitado practicadas en Laos y Camboya entre 1960 y 1962 ni
otras encuestas efectuadas en Tailandia han revelado la presencia de
moluscos Oncomelania; 2) varias especies o variedades de Oncomelania
procedentes de distintos paises de Oriente carecen, a juzgar por las
observaciones, .de susceptibilidad a . los esquistosomas encontrados en
Tailandia y en Laos e identificados provisionalmente como S. japonicum.
Estos hechos .arrojan algunas dudas acerca de la identidad del mencio-
nado esquistosoma y el Comité pide encarecidamente que se contintien
los trabajos sobre la clasificacién de las especies parasitas del hombre
y de los animales en Asia Sudoriental. ‘

En el Japén se ha registrado un retroceso de la esqulstosomlasm
por S. japonicum, debido sobre tode al empleo de productos quimicos,

'a las modificaciones del habitat, a la evolucién de las practicas agricolas

y a la industrializacién de las regiones donde existen focos relativamente
pequefios de la enfermedad. En China continental, la campana de lucha
contra la esquistosomiasis es parte integrante del plan .nacional de des-
arrollo agricola y, al parecer, ha ocasionado yna marcada reducciéon
de la frecuencia de la enfermedad gracias a operaciones combinadas
contra el parasito y contra.los moluscos huéspedes intermediarios.

Respecto al foco de esquistosomiasis en la India, es preciso seguir
estudiando las posibles relaciones entre las distintas especies de. esqu1sto-
somas parasitos de los animales en dicho pais y la especie descrita en el
distrito de Ratnagiri, del Estado de Maharashtra. Se ha indicado que
el molusco huésped intermediario de S. haematobium en el foco citado
es el Ferrissia tenuis. E1 Comité recomienda que se - 1nvest1gue la sus-
ceptibilidad de las especies Ancylidae de moluscos africanos a los paré-
sitos del complejo S. haematobium.

Se ha comunicado al Comité que, segun los resultados de. una
encuesta reciente, S. haematobium ha desaparecido de la regién del
Algarve, en Portugal.

A juzgar por los informes recibidos, la zona de dlstrlbucwn de
S. mansoni ha ganado extension en varias regiones. En el Brasil, la enfer-
medad se ha propagado hacia los Estados meridionales y el Estado de
Maranhdo y también se tienen indicios de que ha aumentado la ende-
micidad de S. mansoni como consecuencia“ de ciertos trabajos de riego
en zonas de desarrollo agricola. La situacidn es parecida en Africa, donde
se ha confirmado la aparicién de S. mansoni y S. haematobium en regiones
donde se han construido numerosas instalaciones pequefias de abasteci-
miento de agua, utilizadas principalmente para ‘la ganaderia. Aun en
las zonas donde hay grandes instalaciones de riego y se dispone del
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personal competente necesario para combatir las esquistosomiasis, parece
que la enfermedad también gana terreno.

No debe descartarse la posibilidad de que aumente la intensidad
de la transmision tanto de S. haematobium como de S. mansoni como
resultado. de la extensién de los sistemas permanentes de riego en Egipto
una vez que quede construida la gran presa de Asuan. Ha de sefialarse,
en cambio, el buen éxito logrado en la ejecucion del proyecto de lucha
contra S. haematobium y S. mansoni (Egipto-49);1 en efecto, la transmi-
si6n de la esquistosomiasis se ha interrumpido en la zona de operaciones.

En Israel, ha desaparecido completamente el foco de S. mansoni
que existia en la cuenca del rio Yarkon.

" En Puerto Rico y en Venezuela la aplicacién de medidas de lucha
ha permitido reducir la prevalencia de la enfermedad.

‘La esquistosomiasis se habia considerado con frecuencia como una
enfermedad de las zonas rurales. No obstante, el Comité hace notar que
su transmision puede producirse asimismo en zonas urbanas, siempre
que las circunstancias sean favorables. '

2.2 Dinamica de la‘ transmision

En el tercer informe del Comité de Expertos de la OMS en Bil-
harziasis 2 se examinaron con cierto detenimiento los principales fac-
tores que intervienen en la transmisién de la esquistosomiasis y las ven-
tajas que puede ofrecer el anélisis matematico de dichos factores. Dicho
Comité « ha tomado nota de los esfuerzos desplegados para llegar a
una estimacién cuantitativa de los factores que intervienen en la trans-
misidn del S. haematobium y del S. mansoni » y ha recomendado encare-
cidamente « que se creen grupos de investigacion encargados de obtener
los datos necesarios para ensayar el modelo sobre esas dos especies. »

Entre tanto, se ha recibido mas informacién sobre las aplicaciones
del analisis matematico y se han establecido nuevas ecuaciones que
contienen las variables de la transmisién. El Comité reconoce la impor-
tancia de estos adelantos y confia en que tales métodos iran teniendo
mayor utilidad a medida que se definan esas variables. Sin embargo,
el Comité advierte que seria un error retrasar la lucha contra la enfer-
medad, alegando la insuficiencia de los conocimientos epidemioldgicos.
Por afiadidura, en la fase actual, no cabe confiar sélo en el analisis mate-
matico. Desde el punto de vista practico, conviene estudiar detallada-
mente toda la informacién disponible sobre la zona donde se proyecta
operar. ‘

1 Proyecto piloto y centro de formacién para la lucha contra la bilharziasis, patro-
cinado por ¢l Gobierno de la Republica Arabe Unida con la asistencia conjunta del
UNICEF y la OMS.

2 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1965, 299.
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El Comité ha tomado nota de los nuevos datos que han venido a
modificar las ideas anteriores sobre la epidemiologia de la esquistoso-
miasis. Esos datos se examinan en otra seccion del presente informe,
pero importa destacar el especial interés de los dos factores siguientes :
la supervivencia de los parasitos adultos y la aptitud de los miracidios
para encontrar al molusco huésped.

2.2.1 Supervivencia de los pardsitos adultos

Se suele admitir que los esquistosomas viven bastantes afios. Esta
opinién se basa en la presencia de huevos viables en las heces de pacientes
que han residido mucho tiempo fuera de las zonas endémicas. Ha habido,
por ejemplo, parasitos que han sobrevivido 20 6 30 afios en el organismo
de individuos que habian pasado todo ese tiempo fuera de zonas endé-
micas. De todos modos, es posible que los esquistosomas que infectan
al hombre tengan una vida media bastante corta. Durante la ejecucién
del proyecto Egipto-49 se ha observado que, en ausencia de reinfeccién
y de tratamiento, una elevada proporcién de nifios dejan de excretar los
huevos al cabo de 3 afios. En los nifios menores de 5 afios, este fendémeno
ocurre en una proporcion anual del 489, con S. haematobium y del 58%,
en el caso de S. mansoni. En los nifios mayores de esa edad, el fenémeno
se produce con mas lentitud. Se ha calculado que la tasa de mortalidad
de la hembra de S. japonicum es del 25% anual, aproximadamente.

Si bien el cese de la excrecion de huevos es una prueba de la muerte
de los gusanos, la longevidad media de los esquistosomas hembras puede
ser de s6lo dos afios y probablemente no pasa de cinco. La confirmacién
de esa hipétesis seria de gran importancia epidemioldgica. No debe
olvidarse, sin embargo, que se funda en datos recogidos en nifios y que
la longevidad del parasito puede ser distinta en el organismo de los adul-
tos. Ademas, las conclusiones relativas al promedio de vida han de apli-
carse con muchas precauciones en epidemiologia, porque los extremos
de este promedio pueden variar bastante

2.2.2 Aptitud de los miracidios para localizar al huésped _

Hasta hace pocos afios no se habia estudiado la aptitud de los
miracidios recién eclosionados para atravesar el medio acuatico en
busca de un molusco huésped. Los trabajos de laboratorio han demos-
trado que la capacidad de movimiento lateral y vertical de los miraci-
dios es considerable. Otros estudios todavia mas recientes revelan que,
hasta cierto punto, el riesgo de infestacién del molusco aumenta cuando
crece el caudal de agua, incluso cuando hay pocos miracidios. Si estas
observaciones de laboratorio se vieran corroboradas por pruebas obte-
nidas sobre el terreno, cabria llegar a la conclusién de que basta con
una poblacion muy pequeiia de moluscos para mantener la transmisién.
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3. IMPORTANCIA DE LA ESQUISTOSOMIASIS
PARA LA SALUD PUBLICA Y LA ECONOMIA

Al determinar la importancia de una infeccién para la salud publica
es preciso tener en cuenta los siguientes factores : su frecuencia; el
alcance normal de sus efectos perjudiciales y su gravedad y frecuencia
relativas; su distribucion por edades, sexos, profesiones u otras carac-
teristicas; sus repercusiones sociales y econdmicas y su contribucién a
la morbilidad general y a la mortalidad prematura.

3.1 Determinacién de la importancia econdémica

Para poder, asignar debidamente los limitados créditos destinados
a la ejecucién de programas sanitarios es indispensable evaluar la impor-
tancia econdmica de la esquistosomiasis. El Comité ha examinado la
escasa informacién obtenida en distintas partes del mundo acerca de
las consecuencias econémicas de esa enfermedad. Los métodos actual-
mente utilizados para recoger dicha informacién no son del todo satis-
factorios y seria conveniente estudiar el modo de mejorarlos.

3.2 Determinacion de la importancia sanitaria

La aplicacién de técnicas nuevas a las encuestas hechas en colec-
tividades con objeto de determinar la importancia de la esquistosomiasis
para la salud publica ha permitido obtener datos importantes, en par-
ticular sobre la infeccién por S. haematobium en algunas partes de Africa.

Las nuevas técnicas para el recuento de los huevos expulsados
(véase la seccién 5.1.1) han resultado muy utiles. Los exdmenes radio-
légicos han revelado que las lesiones del aparato urinario son mucho
mas frecuentes de lo que se sospechaba en sujetos jovenes, y hay una
evidente correlacion .entre la frecuencia de dichas lesiones y los datos
relativos al numero de huevos excretados. Estos estudios transversales
recientes han movido a los especialistas a revisar sus criterios sobre la
importancia sanitaria de la infeccién por S. haematobium en las zonas
de Africa Oriental y Occidental en donde se suponia que la enfermedad
era esencialmente benigna.

Poco han, adelantado ultimamente los conocimientos sobre la impor-
tancia .que presentan desde el punto de vista sanitario las infecciones
producidas por. S. mansoni y S. japonicum. No obstante, el Comité
quiere sefialar una vez mas que la esquistosomiasis intestinal es una de
las principales causas de morbilidad y de mortalidad en las zonas de
3
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endemicidad elevada. Estin en curso algunos estudios longitudinales
sobre las infecciones por 'S. mansoni o S. japonicum. Los trabajos de
esta indole son dificiles, pero de. gran utilidad.

A juicio del Comité, nunca se insistira demasiado en la lmportanma
de los estudios longitudinales efectuados con el debido rigor para eva-
luar los efectos a largo plazo de la esquistosomiasis en las poblaciones
humanas. Debe prestarse todo el apoyo posible a los estudios ya empren-
didos y deben iniciarse otros del mismo género.

Conviene continuar los trabajos encaminados . a 'normalizar los

métodos de observacién y de presentacion de los datos obtenidos en
las encuestas. Es asimismo necesario simplificar las técnicas utilizadas
para determinar la importancia clinica de la esquistosomiasis.

4. LUCHA CONTRA LA ESQUISTOSOMIASIS

4.1 Principios 'generales‘

Aungue los programas de lucha han dado hasta cierto punto buenos
resultados en algunas zonas. endémicas, no han tenido tanto éxito como
cabia esperar. Este fracaso parcial obedece a los siguientes factores :
insuficiencia de los datos epidemioldgicos; mala apreciacién de la impor-
tancia clinica y econdmica de la enfermedad; aplicacién inapropiada
de los métodos de lucha; escasez de personal y de fondos, e incompren-
sion de las relaciones de orden cuantitativo entre los distintos factores
que intervienen en la transmisién. Los modelos matemAaticos reciente-
mente establecidos han hecho mas patentes las Iagunas de nuestros cono-
cimientos sobre ese filtimo problerna ‘

4.1.1 Objetivos' de una campaﬁa de lucha

Los objetivos de un programa de lucha dependen no sélo de la
naturaleza y extensién del problema, sino de las disponibilidades de
créditos y de personal competente. En algunas regiones, un programa
de ese género puede tener el objetivo muy modesto de limitar la propa-

~gacién de la infeccién. En otras condiciones ecolégicas y con otros

recursos presupuestarios y de personal, cabe esperar una reduccién de
la morbilidad. En circunstancias mas favorables el objetivo puede ser
una disminucién importante de la ‘transmisién, que tenga como corse-
cuencias una reducciéon de-la frecuencia y la gravedad de la infeccidn.
Por tltimo,. en circunstancias éptimas y en zonas limitadas, tal vez sea
posible conseguir la erradicacién. Antes de iniciar cualquier programa
de lucha debera elegirse uno de estos posibles objetivos.
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4.1.2 Viabilidad de las operaciones

Cuando se decide emprender un programa determinado de lucha
contra la esquistosomiasis, es preciso empezar por el estudio detallado
de la viabilidad de las operaciones. El acopio de datos en una zona
donde existe. esquistosomiasis y la organizaciéon y ejecucion de las ope-
‘raci‘one‘sf debeh‘encadenarse en una sucesion légica de medidas tanto
de orden técnico como de naturaleza administrativa. El tipo.de métodos
que convenga adoptar dependera en gran medida de los datos reunidos
en las encuestas sobre la distribucién, frecuencia e intensidad de la infec-
cién, asi como sobre la identidad, distribucién y bionomia de la especie
o especies de moluscos huéspedes intermediarios.

4.1.3 Consideraciones generales

En muchas regiones tropicales, la poblacién crece rapidamente y
se van colonizando amplias extensiones de tierras hasta ahora desapro-
vechadas. Esta situacion da lugar a un peligro real de que aumente tam-
bién la frecuencia, la intensidad y la extensién geografica de la esquisto-
somiasis, incluso en ausencia de trabajos de riego o de aprovechamiento
de tierras. Otro peligro es el constituido por los movimientos cada vez
mas importantes de poblacién favorecidos por el mejoramiento de las
carreteras, los adelantos de la mecanizacion, la mayor rapidez de los
transportes y las nuevas ocasiones de empleo que resultan del desarrollo
agricola e industrial. Efectos semejantes tienen los movimientos normales
de las poblaciones némadas, las operaciones militares y las peregrinaciones.
Cuando concurren algunas de estas circunstanccias es pricticamente
imposible detener el avance de la enfermedad.

La mayoria de los proyectos de aprovechamiento de tierras y de
recursos hidraulicos en zonas endémicas provocan un aumento de la
prevalencia y la intensidad de la esquistosomiasis, ya que pocas veces
se toman las debidas precauciones o se adoptan desde los comienzos
medidas de Ilucha. En contados casos, sin embargo, una cuidadosa pla-
nificacion inicial y la ulterior aplicacién de métodos agricolas adecuados,
asi como una vigilancia estricta de los sistemas de riego, han permitido
reducir los habitats de los moluscos y la prevalencia de la enfermedad.

En las zonas aridas de endemicidad, la poblacién de huéspedes inter-
mediarios y los grupos humanos no tienen gran densidad y las condi-
ciones ecoldgicas y climaticas suelen acortar la temporada de transmision.
La traida de aguas a esas zonas lleva a menudo aparejada su invasion
por los moluscos y por el hombre. Esta asociacion se traduce casi siempre
en la introduccién y la propagacidn de enfermedades transmitidas por
moluscos al hombre y al ganado. Cuando se convierten en zonas de
regadio terrenos donde los focos de infeccion eran esporadicos, suelen
producirse las siguientes modificaciones : 1) los nuevos recursos dan
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acceso a una poblacién mas numerosa, tanto humana como de moluscos;
2) aumenta considerablemente el numero y la extension de los lugares
donde los moluscos pueden transmitir la enfermedad, y 3) se prolonga
el periodo de transmisién. Tales cambios intensifican la prevalencia y
la gravedad de la infeccién: En algunas zonas pantanosas, los huéspedes
intermediarios son a veces muy numerosos, pero las especiales caracterfs-
ticas de sus habitats limitan su contacto con el hombre. En estos casos,
los trabajos de avenamiento pueden reducir en gran medida la extensién
de los habitats de moluscos. Sin embargo, esta ventaja puede verse contra-
rrestada por una intensificacion de la actividad humana y el correspon-
diente aumento de los contactos con las colonias de moluscos que sub-
sisten en las zanjas de desagiie, canales y otros habitats posibles. En con-
secuencia, deberan estudiarse con mucho detenimiento desde las primeras
fases de la planificacién todos los proyectos de riego y aprovechamiento
de tierras en las zonas donde hay peligro de esqu1stosom1asm para adoptar
todas las precauciones p051b1es y necesarias. : :

4.1.4 Organizacidn e inspeccion de los trabajos

En un programa de.lucha contra la esquistosomiasis, los aspectos
administrativos tienen tanta importancia como los técnicos.

Un plan satisfactorio de operaciones definira con claridad sus
objetivos, sera sencillo e incluira un analisis y una clasificacion. conve-
nientes de las distintas actividades. Deberan fijarse normas que permitan
evaluar cualitativa y cuantitativamente los trabajos. El plan sera flexible
y permitira sacar el mayor partido posible de los recursos existentes.

Una vez determinada la -orientacién general del plan, se pasara a
la fase de organizacion de las actividades; tal vez sea ése el momento
en que la aportacion de la administracién tenga importancia mayor.
Cabe aplicar a la administracién de programas de lucha contra la esquis-
tosomiasis tres principios fundamentales de la moderna gestion de empre-
sas, a saber : la calidad ‘del personal es el factor esencial del éxito; es
indispensable fomentar las. iniciativas; y, por ultimo, importa mas esti-
mular al personal que imponerle una disciplina rigida.

En la organizacién de las operaciones conviene respetar el pr1n01p10
de la direccion centralizada y de la ejecucion. descentralizada. El per-
sonal estard distribuido en tres planos : el directivo en la capital de pro-
vincia, el de inspeccién en las: circunscripciones administrativas inter-
medias y el de ejecucion en las subdivisiones locales. En la medida de lo
posible, se dara a los técnicos el adiestramiento necesario para que pue-
dan actuar tanto sobre el terreno como en el laboratorio. .

Debe asignarse a cada grupo de trabajo un itinerario y una zona
de actuacion determinados de antemano. Han de establecerse claramente
los detalles de cada operacion, a fin de descartar cualquier ambigiiedad



INFORME DE UN COMITE DE EXPERTOS DE LA OMS 17

u ocasién de eludir las responsabilidades. Es conveniente que los grupos
de evaluacion sean distintos de los encargados de las operaciones.

_Bs de gran utilidad disponer de un manual con instrucciones prac-

ticas redactadas en un idioma hablado o conocido en la zona de que se
trate. Convendra dar en ese manual informaciones detalladas sobre la
organizacion administrativa y técnica de la campafia; su texto se revisara
y modificard a fin de incorporar las mejoras que se vayan introduciendo
en los métodos y técnicas de trabajo.
. La evaluacion ‘constituird una parte integrante del plan y tendra
caracter permanente. Esa actividad no es un fin en si misma ni un medio
de justificar lo realizado, sino mas bien un poderoso instrumento para
perfeccionar y reorientar la ejecuciéon de la campafia.

El Comité opina que también debe formar parte integrante de cual-
quier plan de lucha una campafia educativa que haga comprender a la
poblacién las ventajas inmediatas de las actividades de lucha y facilite
asi la aceptacion de éstas.

»

42 Lucha contra los moluscos

Los dos métodos de empleo generalizado para la destruccidn de los
moluscos son la aplicacién de productos quimicos y la modificacion de
los habitats. Un tercer método, la lucha bioldgica, sélo se ha utilizado
en pequefia escala. Hay datos bastantes para pensar que la destruccion
de los moluscos es el método mas eficaz, considerado aisladamente, para
la reduccién de la esquistosomiasis; sin embargo, se admite hoy que la
eliminacién de la enfermedad en muchos focos no se puede lograr mas
que mediante una cuidadosa combinacion de las distintas medidas de
lucha. Del mismo modo, una vez determinado el lugar que ha de ocu-
par la destruccion de los moluscos en el conjunto de actividades de un
programa, la importancia relativa concedida a cada uno de los procedi-
mientos que quepa adoptar dependera de un estudio detallado de la eco-
logia local. '

4.2.1 Métodos quimicos

- Desde que se publico el tercer informe del Comité de Expertos
‘de la OMS en Bilharziasis,! se ha recibido informacién mas precisa. En
el cuadro que acompafia a este texto se resumen las ventajas e inconve-
nientes de los diversos molusquicidas « disponibles ».2 Las propiedades
de ciertos molusquicidas « disponibles» o « propuestos » se exponen
brevemente en el anexo.

1 Org. mund. Salud Ser. Inf. tecn., 1965, 299.

2 Con el término « disponible » se designa en el presente informe a los productos
.que se pueden obtener en el comercio en preparaciones adecuadas, cuya eficacia ha sido
demostrada mediante una evaluaciéon completa.
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4.2.1.1 Molusquicidas « disponibles» = - o

En funcién de los citados criterios de eficacia, evaluacién g:ompleta
y circulacién comercial, cabe clasificar como molusquicidas « disponibles »
a la niclosamida (Bayluscida), al PCFNa y al sulfato de cobre. Es dificil
definir con exactitud las ventajas e inconvenientes de estos molusquici-
das, porque su idoneidad no depende sélo de las férmulas usadas y de
su modo de aplicacién, sino de los objetivos del programa de lucha y
de las caracteristicas de los habitats de los moluscos. Ademas, la dis-
ponibilidad comercial depende de cierto ntimero de factores; ha resul-
tado dificil, por ejemplo, obtener un recipiente barato y exento de riesgos
para la acroleina ! (Acuallna), que por lo demas es un. molusqu1c1da y
herbicida muy enérgico.

La niclosamidal (Baylusc1da) suele con51derarse como el molus-
quicida mas adecuado. Los productos de concentracién X tiempo
(ppm x hora) son analogos en el laboratorio y en las pruebas sobre el terreno
para la destruccién de moluscos acuéticos, tanto en agua estancada
como en agua corriente. Medidas en ppm x h las dosis eficaces son
aproximadamente iguales para una exposicion de 24 horas o de 1 hora,
pero las aplicaciones por periodos de 6 horas dan resultados menos
satisfactorios. No parece, por consiguiente, que los valores ppm X h
sean constantes entre esos limites. . .

La niclosamida es eficaz contra los moluscos anfibios del género

Oncomelania; pero no se ha comparado aun debidamente su relacién
costo-eficacia para la eliminacidon de estos moluscos con la del PCFNa.

En las pruebas de laboratorio efectuadas a una CLgg resulta estable de
4 a 6 dias, pero es facil que su estabilidad sea menor en el terreno. El
problema se plantea sobre todo en los cursos naturales donde el agua
queda retenida con frecuencia, pues la sustancia quimica puede perder
su actividad -antes de- recorrer una distancia suficiente aguas abajo. Sin
embargo, si se vierten directamente polvos humectables en todos los
remansos que se forman a lo largo de la corriente, estos lugares pueden
utilizarse como depdsitos sin necesidad de recurrir a mecanismos de
goteo. Estos dispositivos son con frecuencia inutiles en los cursos natu-
rales de agua, debido a la multiplicidad y a las caracteristicas de los
habitats de moluscos en la parte superior de la corriente. La niclo-
samida almacenada es estable, aunque se deteriora algo_' al cabo.de 2 6
3 afios. Es poco toxica para los mamiferos y no es irritante; por eso se
considera especialmente util para pulverizar las zonas estancadas a lo
largo de los cursos de agua y las grandes marismas. Si bien es general-
mente biocida, reaparece rapidamente la normalidad en los bitopos
tratados. Si la exposicion dura 24 horas, la niclosamida resulta igual-

1 Denominacién recomendada por la Orgamzacxon Internacional para la
Normalizacion.
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VENTAJAS E INCONVENIENTES DE CIERTOS MOLUSQUICIDAS DISPONIBLES 1

Molusquicida

Ventajas

Inconvenientes

Niclosamida
(Bayluscida) :

Muy toéxico para los moluscos y
sus huevos; de manipulacién y
empleo exentos de riesgos; pro-

' bablemente la sustancia de menor
costo por unidad de volumen de
dgua tratada; perturba menos al
biétopo que otros compuestos.

De férmula dificil; las prepara-
ciones disponibles se dispersan
mal en ciertos tipos de habitats.

Sulfato de cobre (y
otros compuestos
de cobre)

Activo con factor pH bajo; algo
menos toxico para los peces que
otros molusquicidas; se manipula
sin riesgo.

Es absorbido por el suelo y las
sustancias orgdnicas; ineficaz con
un pH elevado; corrosivo para el °
material; de toxicidad variable
“para los moluscos y sus huevos
en las condiciones de aplicacién.

Pentaclorofenato de
sodio .

Mata a los moluscos y a sus huevos;
peneira muy bien aguas abajo;
ampliamente vutilizado con otros
fines y, por lo tanto, de mds fdcil
obtencién.

Irritante y con ciertos riesgos para
quien lo manipule; ha de usarse
en dosis relativamente aitas’ por
comparacién con las de los molus-
quicidas mds recientes; su acti-

vidad puede ser reducida por
una luz solar intensa.

1 Reproducido, cén liger&s modificaciones, de Bull. Org. mond. Santé — Bull. Wid Hith Org., 1965, 33,
. 567. . - .

mente eficaz contra los huevos y las demas fases por que pasan los
moluscos acuiticos. En cambio, con una exposicion de 6 horas, la
« dosis » eficaz (ppm > h) requerida para matar a los moluscos jovenes
o maduros es aproximadamente el doble de la necesaria para destruir
los huevos. Las caracteristicas fisicas y quimicas del medio influyen
escasamente en la actividad del producto; éste manifiesta, sin embargo,
una ligera fotoinestabilidad, que va en aumento con la dureza del agua.
La pérdida de eficacia del molusquicida por adsorcion fisica o quimica
es pequefia y tampoco afectan a la niclosamida los distintos valores de
pH que se encuentran en la mayor parte de las aguas naturales. En la
mayoria de las zonas, la relacién general entre su costo y su eficacia
resulta més favorable que la del PCFNa.

El PCFNa (Pentaclorofenato de sodio) se ha ensayado mas que
ningtn otro molusquicida. Este producto es bastante eficaz en determi-
nadas condiciones’y se encuentra en el comercio a un precio razonable,
pero tiene algunas propiedades indeseables. Es por lo general biocida,
y su eficacia contra los moluscos acuaticos y anfibios es evidente. De
los estudios hechos sobre su concentracién en funcién del tiempo resulta
que una exposicién de 1 hora o de 6 horas no permite conseguir la
maxima eficacia; se logran mejores resultados con una exposicion de
24 horas y la aplicacién prolongada de concentraciones bajas parece
‘prometedora. El PCFNa es eficaz contra los huevos'y los moluscos que
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acaban de eclosionar, pero en ambos casos la resistencia aumenta con
la edad, especialmente si se reduce el tiempo de exposicién. Las pruebas
de laboratorio han mostrado que el PCFNa es quimicamente estable
durante mas de 32 dias a una CLggp y que su estabilidad durante el
almacenamiento es satisfactoria. No obstante, la luz solar produce cierta
degradacién, mas lenta en las aguas turbias. Se ha sefialado cierta adsor-
ciéon del PCFNa por el cieno, pero no parece que este fenémeno sea
importante. En ciertas concentraciones, el caracter irritante del producto
puede inducir a los moluscos a salir del agua y a evitar el contacto con
una dosis letal. El PCFNa puede manipularse sin riesgo, a condicién
de tomar las debidas precauciones; las negligericias han ocasionado varios
fallecimientos. Su aplicacién exige una vigilancia estricta, lo que puede
repercutir en su costo, sobre todo si el producto se utiliza en polvo; Ios
aglomerados y otras preparaciones ofrecen menor peligro.

El' sulfato de cobre se ha utilizado durante mucho tiempo como

. molusqulclda a pesar de sus graves inconvenientes. Entre éstos figura

la necesidad de emplearlo a veces en el terreno en cantidades 20 6 30
'veces mayores que las eficaces en el laboratorio. Se cree que este com-
puesto serd verdaderamente Wtil si se utiliza durante largos periodos en
concentraciones reducidas, siempre que el pH sea bajo, el contenido en
solidos disueltos moderado, el agua poco turbia y la corriente rapida.
Se ha comprobado ademas que tiene efectos biocidas prolongados.
Estas desventajas del sulfato de cobre quedan compensadas en parte por
su médico precio. ) . \

4.2.1.2 Molusquicidas prbpuestés:

Se han propuesto algunos molusquicidas que presentan dlversas
ventajas e inconvenientes (véase el anexo).. Tres de ellos (acrolezna1
paraquatl y diquat) son a un tiempo molusquicidas y herbicidas, pero
ninguno puede considerarse como ' efectivamente « disponible ». La
acroleina (Acualina), aunque estimada como molusquicida y herbicida,
ampliamente empleada para la destruccién de las malas hierbas.en la
instalacién de sistemas de riego, es sumamente volatil y dificil de mani-
pular, sobre todo por un personal que no esté especialmente preparado.
Tanto el paraquat (Gramoxone) como el diquat (Réglone) son relativa-
mente eficaces en concentraciones de 1-5 ppm, pero tienen un precio
elevado.

Los compuestos orgdnicos del estafio- han 1nteresado por su elevada
toxicidad para los moluscos y los huevos. Resultan eficaces cuando el
periodo de exposiciéon es de 6 o de 24 horas pero no cuando es de
1 hora Los resultados de.los estudlos de laboratorio sobre su empleo en

! Denominacion recomendada por la Organlzacmn Internaclonal para la
Normalizacion.
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bajas concentraciones durante periodos prolongados son prometedores,
pero esta técnica no se ha ensayado todavia sobre el terreno. Por afiadi-
dura, no se han determinado aun de un modo completo los efectos que
tienen los factores fisicos y quimicos en estos compuestos. Los com-
puestos organicos del estafio tienen una gran circulaciéon comercial y
un precio razonable.

El Dinex! (2- ciclohexil- 4.,6- dlmtrofenol) se considera como un buen
molusqu101da desde hace tiempo; sin embargo, no ha tenido mucho
éxito, pues la relacién costo-eficacia del PCFNa es superior, en especial
cuando se combaten moluscos acuaticos. En cambio el dinex no es
alterado por la luz solar, contrariamente a lo que sucede con el PCFNa.
En la actualidad, el -dinex no se distribuye comercialmente. Los dernas
dinitrofenoles son menos eficaces. '

La N-tritilmorfolina (Frescon) es el mas activo de los molusquicidas
conocidos. Aunque.su accién contra los moluscos es rapida y -eficaz,
carece de efectos en los huevos y puede ser necesario aplicarlo durante
periodos de 2 a 4 semanas en concentraciones bajas. Una exposicion
tan prolongada mata a los moluscos adultos y destruye a los moluscos
jovenes a medida que eclosionan. Este producto es poco toxico para
los mamiferos, no -presenta riesgo alguno en su manipulacidn y parece
ser de coste razonable. Se desconocen los efectos de los factores fisicos
y quimicos en la N-tritilmorfolina.

Se han ensayado varios compuestos de cobre 1ns01ubles Parece, sin
embargo, que el agente activo es el i6n Cu™'; en tal caso, estos
compuestos tienen los mismos inconvenientes que el sulfato de cobre.
También ha interesado a los especialistas el Oxido cuproso por sus
efectos residuales, pero hasta la fecha no se tienen noticias de. que se
haya sometido este compuesto a ningdn ensayo practico. El carbonato
de cobre se ha ensayado una vez con éxito en el terreno para combatir
los vectores de la esquistosomiasis humana, pero no se ha vuelto a
mencionar después este producto.

Segtin algunos informes, los carbamatos son activos contra . los
moluscos del género Oncomelania; también lo son, en alguna medida,
contra Bulinus en Africa, y en menor medida todavia, contra Biompha-
laria glabrata en el Brasil.

Se ha comprobado que el 3-rrifluorometil-4-nitrofenol (TEM), com-
puesto muy utilizado en los Estados Unidos para destruir las lampreas,
es bastante toxico para Biomphalaria glabrata e inofensivo para muchas
variedades de peces. Este compuesto se puede adquirir en el comercio
y puede ser de utilidad para combatir a los moluscos en los estanques
piscicolas.

1 Denominacion ' recomendada por la Organizacién Internacional para la
Normalizacién. - .
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Recientes estudios sobre las propiedades molusquicidas de una
hierba de Etiopia, la Phytolacca dodecandra o Endod, han dado resul-
tados alentadores. Deben fomentarse los trabajos de esta indole. -

4.2.1.3 Métodos de aplicacion de los molusquicidas

Dada la variedad de habitats de los moluscos vectores, hace falta
elegir con cuidado los métodos de aplicacién de los molusquicidas. Los
habitats se pueden clasificar en cuatro grupos principales, que son los
descritos en la publicaciéon de la OMS sobre la lucha contra los vectores
en la prevencién de la bilharziasis.] La naturaleza de los habitats deter-
mina en gran parte la eleccién del molusquicida y el método de apli-
cacion, aunque por supuesto hayan de tenerse en cuenta la eficacia del
producto y el costo de las operaciones.

Conviene esparcir el molusquicida con uniformidad en toda la super-
ficie de agua, a fin de destruir todos los moluscos y sus huevos. Como
es dificil, 'y a veces imposible, conseguir una mezcla completa del pro-
ducto quimico y del agua por medios mecanicos en condiciones naturales,
hay que confiar en la accién de la naturaleza para provocar una distri-
bucién uniforme. Entre las fuerzas naturales cabe mencionar las olas,
las corrientes de origen térmico, la gravedad y la difusién (por turbu-
lencia o molecular). Importa analizar los efectos de ‘esas fuerzas en la
dispersiéon del producto aplicado.

Sila dispersién se efectua adecuadamente en aguas quietas, hay muchas
probabilidades de que el compuesto utilizado alcance a los moluscos.
En tal caso, la actividad del producto suele prolongarse. En cambio, cuando
se aplica en las corrientes, la sustancia es arrastrada a una velo-
cidad que depende de la rapidez del caudal y del perfil del curso de
agua. Por otra parte, en las corrientes que forman meandros, es posible
que el molusquicida no penetre en concentraciones letales en los brazos
o charcas de agua estancada. En los canales de riego, la dispersién varia
también segun el tipo de acequia, la densidad de la vegetacion y otros
factores. ‘

Es indispensable conocer con exactltud la duracién de la actividad
del molusquicida empleado, sobre todo cuando se aplica en agua' co-
rriente, donde la dilucién puede provocar rapidamente una pérdida de
actividad. Se ha sefialado 'que "algunos molusquicidas se descomponen
por la accién de las bacterlas pero la pérdida de act1v1dad puede obe-
decer a otras muchas causas.

Si el molusquicida se aplica a una corriente de agua en un punto
de fuerte turbulencia, se obtiene una distribucién uniforme. Sin em-

1 Snail Control in the prevention of Bilharziasis; Organizacién Mundial de la Salud :
Serie de Monografias, N° 50 (1965) pags. 1-72 (versién espafiola en preparacién). .
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bargo, a medida que desciende aguas abajo, la «capa» molusquicida
se va diluyendo por ambos extremos. Es dificil calcular la disminucion
de la eficacia en funcién del tiempo o de la distancia recorrida; por
eso, la pérdida se ha de determinar generalmente de modo empirico.
En el caso de una corriente de agua o de un canal de riego muy cortos,
puede bastar con una ‘sola aplicacion del molusquicida para mantener
una concentracién adecuada del producto en todo el recorrido. No
obstante, si se trata de corrientes de agua en que la infestacion por
moluscos abarca una distancia considerable, suele ser necesario afiadir
molusquicida en el lugar donde la concentracion del producto deja de
ser mortal. Se han adoptado diversas técnicas colorimétricas para medir
la concentracién de molusquicida, pero para los compuestos mas recientes
ha de recurrirse a métodos de ensayo biolégico. ‘ Co

Las «dosis» que convenga utilizar en un caso particular han de
determinarse en funcion de las circunstancias. Si se ha de tratar una
corriente’ de poca longitud que desemboca en un rio mayor no hay
razén alguna para adoptar un valor netamente superior al producto
ppm X h-éptimo, porque la sustancia no tendra tiempo de deteriorarse
de modo apreciable antes de quedar totalmente inactivada por la dilu-
cién. Cuando se trata de corrientes de agua o canales de mayor longitud,
puede resultar econémico el empleo de concentraciones iniciales mas
fuertes, lo que permite reducir las « dosis de refuerzo » aguas abajo.

Se siguen en la actualidad dos tipos de estrategia en la lucha contra
los moluscos : operaciones locales y operaciones regionales. Las opera-
ciones locales son de utilidad en las zonas endémicas en donde la trans-
misién ocurre solo en focos limitados, mientras que las operaciones
regionales son a veces el tnico método practico cuando la transmisién
se manifiesta en el conjunto de una cuenca fluvial o en todo un sistema
de riego. ' : n

Para combatir una transmisién focal limitada es necesario efectuar
un estudio epidemiolégico detallado que permita situar con exactitud
Jos focos importantes. Una vez encontrados estos focos se iniciaran las
operaciones sistematicas de aplicacion de molusquicidas, que se repe-
tiran cada vez que teaparezcan los moluscos. Como éstos pueden rein-
festar- las zonas ya tratadas a partir de zonas proximas sin tratar, hara
falta proseguir las aplicaciones periddicas de molusquicidas.

Las operaciones que se extienden a toda una cuenca fluvial o a
todo un sistema de riego resultan mas dificiles en sus comienzos que la
ofensiva contra la transmision focal pero offecen la ventaja de exigir
con frecuencia menos aplicaciones de molusquicida. También resulta
posible llegar a la. erradicacion final de los moluscos, en cuyo caso se
pueden interrumpir las operaciones de dispersiéon de molusquicida en
toda la region, salvo en los focos residuales descubiertos gracias a las
operaciones de vigilancia.
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En las campafias regionales han de tratarse los habitats de molus-
cos siguiendo un orden estricto. En las cuencas de los rios se comenzara
por destruir a los moluscos en todos los manantiales, no siempre acce-
sibles ni faciles de tratar; por eso, es menester en algunos casos modi-

ficar los habitats mediante trabajos- de avenamiento o de otro género.

A continuacién se trata sisternticamente toda la cuenca, desde ‘el naci-
miento. a la deésembocadura. En cuanto a los canales de riego, suele
introducirse el molusquicida en los puntos de captura de aguas, procu-
rando que el compuesto acabe penetrando en toda la red de distribucidn.
En algunas ocasiones es preciso aplicar el producto por Separado en
las distintas acequias.

La preocupacién que suscita desde hace unos afios el empleo exten-
sivo y a veces indebido de los insecticidas ha movido al Comité a’exa-
minar los problemas correspondientes que plantea la: utilizacién de
molusquicidas. A juicio del Comité, el empleo de molusquicidas es
indispensable en la actualidad para la proteccién de la salud y ‘para la
ejecucién de programas de -aprovechamiento de ‘los recursos naturales,
pero deberan investigarse las repercusiones b10c1das de la aplicacion en
gran escala de dichos productos.

4.2.2 Lucha contra los moluscos mediante la modificacién de sus habitats

De esta cuestién se traté con detenimiento en 19651 El Comité
tomé nota de que es muy necesario establecer métodos nuevos para
combatir los moluscos medlante la modificacién de sus habitats y estimé
que este punto merece espemal atencion.

4.2.3 Lucha bioldgica

En el segundo informe del Comité de Expertos de la OMS en Bil-
harziasis,2 se abordaron con prudencia las perspectivas de la lucha.
biolégica contra los moluscos. BEste medio de lucha ha de seguir estu-
diandose; antes de introducir agentes de lucha bioldgica en una region
es. preciso considerar todos los posibles rlesgos y practicar experiencias
debidamente controladas.

En la bibliografia sobre el tema se encuentran numerosas alusiones
incidentales a la accién ‘de diversas especies destructoras, parésitas y
competidoras de los huéspedes intermediarios del esquistosoma humano.
La destruccién de la vegetacién acuatica' por medios bioldgicos puede
tener asimismo apreciables efectos irndirectos en las poblaciones de

“moluscos. La lista de los organismos que afectan directa o indirecta-
mente a los moluscos comprende bacterias, “hongos, protozoarios,

1 Organizacion Mundial de la Salud : Serie de Monografias, N° 50 (1965).
2 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1961, 214.
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helmintos, anélidos, artréopodos, otros moluscos, anfibios, peces, aves y
mamiferos. No se ha estudiado bastante, ni en el laboratorio ni en el
terreno, la actividad de estos organismos como agentes destructores de
los moluscos.

.En Puerto Rico y en la vecina isla de Vleques se han efectuado
amplios y variados estudios sobre la lucha biolégica contra uno de los
huéspedes intermediarios de los esquistosomas humanos. De los trabajos
de laboratorio se desprende que un molusco de una especie.de Ampula-
ridae, Marisa cornuarietis, ejerce una doble accién en las poblaciones
de Biomphalaria glabrata : 1) a causa de su voracidad compite con ellas
por la alimentacién, y 2) devora los huevos y los descendientes de . B.
glabrata. El juicioso empleo que se ha hecho de los productos quimicos
y la introduccién de M. cornuarietis en los habitats de B. glabrata de la
ista de Vieques han permitido eliminar practicamente dicho molusco y,
segin los datos recogidos, ha cesado la transmisién de la esquistoso-
miasis. Hoy dia, ese método se emplea sistematicamente en Puerto Rico.

Poco tiempo después de la introduccidn de M. cornuarietis en
Puerto Rico, ha aparecido en algunos habitats y se ha propagado rapi-
damente por muchos rios otro molusco no indigena, Tarebia granifera
(o Thigara (Melanoides) granifera). Parece que este molusco puede
también eliminar a B. glabrata y se cree que su existencia es uno de los
motivos: del descenso gradual de la frecuencia de la esquistosomiasis
entre los nifios del Valle de Caguas. -

No se ha observado ninglin efecto perjudicial después de la intro-
duccién de esos dos moluscos en Puerto Rico. No obstante, como quiera
que ciertas especies de Tarebia (Thiara), entre ellas T. granifera, son en
Oriente huéspedes intermediarios del agente de la distomatosis pulmonar
humana, Paragonimus westermani, no se puede recomendar su intro-
duccién en nuevas regiones. No hay ninguna indicaciéon de que M.
cornuarietis actie como huésped intermediario de parasitos importantes
y todas las tentativas de infectarlo con trematodos que afectan al hom-
bre 'y a los animales domésticos han fracasado. Se sabe que este molusco
es perjudicial para los berros, pero no para el arroz. Convendria con-
firmar este ultimo punto. Sea lo que fuere, no se han esclarecido sufi-
cientemente los riesgos que lleva aparejados la introduccion de M.
cornuarietis en nuevos habitats. En lo que respecta a su introduccion
en zonas endémicas para reducir las poblaciones de huéspedes interme-
diarios de los esquistosomas, no se debe tomar decision alguna sin antes
haber examinado detenidamente sus posibles consecuencias adversas.

Las observaciones mencionadas han hecho pensar en la combina-
cién de la lucha biolégica con medidas de otro género. No es del todo
evidente, sin embargo, que M. cornuarietis sea de utilidad en otras zonas
endémicas, en otros tipos de habitats o contra otras especies de hués-
pedes intermediarios.
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A juzgar por algunas observaciones, el pez Leponis microlophus,
que se alimenta de crusticeos, puede resultar eficaz para eliminar los
moluscos en los estanques piscicolas de Puerto Rico.

En Kenia, se vienen practicando desde hace mas de diez afios amplios
ensayos sobre el terreno con objeto de averiguar la utilidad de Astatoreo-
chromis alluaudi, pez molusquicivoro, para ‘destruir a-los Biomphalaria
¥ Bulinus en los estanques y en las zanjas de extraccion de arena. Los
resultados obtenidos son' més bien alentadores y se recomienda una
cuidadosa evaluacién de esta técnica. Asimismo, se ha comunicado. que
la’introduccién de Gambusia en los habitats de moluscos del Sahara ha
ocasionado una notable reduccion de las poblaciones de huéspedes
intermediarios.

Estan en estudio actualmente otros organismos de posible eficacia
en la lucha bioldgica, pero su utilidad estd todavia menos comprobada
que la de los agentes antes mencionados. Entre aquellos organismos
figuran Limnogeton fieberi y las larvas de moscas Sciomys. Es evidente
que hara falta emprender muchos maés trabajos practicos y de labora-
torio antes de poder recomendar el empleo general de estos y otros orga-
nismos. Mientras no se.-conozcan los resultados de esos estudios, serd
inatil discutir las ventajas: y los inconvenientes de las medidas de
lucha biolégica. No cabe duda, sin embargo, de que el empleo-eficaz de
ese tipo de métodos ofreceria ventajas econdmicas y reduciria las nece-
sidades de personal muy especializado.

4.2.4 Andlisis de costos

. El Comité considera de la mayor 1mportanc1a la estimacién yel ané-
1is1s de los costos. Estos analisis se hacen actualmente basandose en el
costo total per capita o por habitante protegido, por volumen de agua
tratada, por unidad de superficie o longitud de la corriente de agua o
mediante una relacién entre dos de estos factores. Ninguna de esas
férmulas es enteramente, satisfactoria. Por otra parte, es preciso definir
siempre los objetivos de un analisis de este género, mdlcando por ejemplo

si se trata de preparar un nuevo proyecto de lucha o de evaluar act1V1- ‘

dades en curso. Es sumamente dificil, cuando no 1mp051ble, comparar
programas emprendidos en .zonas distintas, en vista de las diferencias
que por fuerza existen entre ellas. El Comité estima que el problema es
demasiado. complejo para resolverlo sin recurrir a los servicios de
especialistas.

43 Quimioterapia

En el tercer informe del Comité de Expertos en Bilharziasis1 se
trata de la quimioterapia como medio de lucha -contra la esquistosomia-

1 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1965, 299, 49.
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sis y en el reciente informe de un Grupo Cientifico de la OMS 1 se des-
criben los medicamentos esquistosomicidas. Se cuenta ahora con infor-
macién sobre algunas preparaciones esquistosomicidas mas recientes.

El Ambilhar, derivado no antimonial del nitrotiazolo, es un pro-
ducto que se 'ha empezado a utilizar hace poco tiempo para el trata-
miento de la esquistosomiasis por via bucal. Las primeras pruebas mues-
tran su eficacia y se han conseguido tasas elevadas de curacién, especial-
mente entre enfermos infectados por S. haematobium. Es pronto. aun
para determinar con precision la toxicidad de este compuesto; se han
sefialado, sin embargo, efectos secundarios graves, en particular tras-
tornos neuropsiquiatricos pasajeros. Tal vez este medicamento u otro
analogo resulten de utilidad para combatir la esquistosomiasis, pero no
se podra tomar ninguna decisién al respecto hasta que se conozcan bien
sus posibles efectos toxicos.

Se estdn ensayando otros medicamentos nuevos, como el pamoato
de tris (p-aminofenil) carbonio (pamoato de TAC) y el triclorfén, pero
habra que esperar hasta conseguir mas informacién sobre los resultados
de las pruebas:

En vista de la necesidad urgente de disponer de compuestos esquis-
tosomicidas eficaces y exentos de riesgos, el Comité recomienda que se
prosigan las investigaciones encaminadas a descubrir medicamentos
nuevos.

4.4 Lucha ecolégica

En el tercer informe del Comité de Expertos de la OMS en Bilhar-
ziasis se pone de relieve el papel que han de desempefar los servicios

‘de salud publica y de educacién sanitaria en la lucha contra la bilharzia-

sis. A este respecto, el Comité ha tomado nota de los trabajos reciente-
mente efectuados en Sudafrica, a juzgar por los cuales se puede combatir
con éxito la - esquistosomiasis en determinadas condiciones eliminando
posibilidades de contacto entre el hombre y el agua infestada por cercarias.

4.5 Evaluacién de los programas de lucha

4.5.1 Principiés generales

La evaluacién constante de las operaciones debe ser parte inte-
grante de un programa de lucha contra la esquistosomiasis y propor-
cionar los datos necesarios para mejorar las actividades o darles una
orientacién distinta. Los elementos esenciales que han de evaluarse son
los progresos realizados hacia la consecucion del objetivo propuesto,

1 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1966, 317.
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el coste de las actividades y la acogida que éstas encuentran en la pobla-
cién. Los dos primeros factores se‘pueden valorar con objetividad, pero
no es ése el caso del tercero. .

El Comité recomienda que se establezcan métodos para la estlma-
cién de los gastos de los proyectos de Iucha y para el analisis.de costos
y beneficios. L

El Comité opina tamblen que la evaluaaon de cuanuler programa
de lucha debe comprender necesariamente la apreciacién de las ventajas
sociales y economicas que. pueden influir en la acoglda que el programa
encuentra entre la poblacion.

Antes de iniciar las. operaciones, deben recogerse datos sobre la
importancia y la intensidad de la enfermedad en el hombre y sobre otros

- factores, con objeto de hacer una. evaluacién preliminar del programa.

Una vez emprendido este Gltimo, convendrd seguir evaluando periddi-
camente los mismos factores, siguiendo los mismos métodos y operando
en los mismos grupos de poblacién. Cabe asi obtener una serie de datos
susceptibles de una rigurosa comparacién cuantitativa que permitirin
conocer sin riesgo de.error los resultados de la accién emprendida. Por
lo general, las mediciones aplicadas para determinar la eficacia ‘de un
programa de lucha deben hacerse por separado y solamente a efectos
de evaluacién. También pueden servir para la evaluacién otros datos
recogidos antes de iniciar las operacmnes pero este material suele ser
insuficiente por si solo.

La prevalencia, la incidencia y la intensidad de la infeccién por
esquistosomas en el hombre y en el molusco intermediario sufren varia-
ciones naturales, segiin las estaciones y los afios, y estas alteraciones han
de tenerse en cuenta en el momento de evaluar los efectos de un programa
de lucha. Para poder llegar a conclusiones validas, es a veces necesario
examinar los datos correspond1entes a varios afios.

A efectos de comparacién, deben dejarse sin tratamiento algunas
zonas de referencia; este sistema facilita los reajustes a que puede dar
lugar la influencia de ciertos factores no relacionados con las medidas
de lucha aplicadas.

Los métodos que permiten evaluar la eficacia de la lucha contra
la esquistosomiasis pueden clasificarse en - dos categorias : ‘1) ‘los que
sirven para medir los efectos de las operaciones en la infeccién humana
y en la morbilidad, y 2) los que proporcionan indicios indirectos de los
resultados.

I

4.5.2 Efectos de las operaciones en la infeccién humana

En principio, la aplicacién de medidas de lucha debe traducirse en
modificaciones apreciables al cabo de un periodo razonable de tiempo,
en lo que respecta a los siguientes factores : 1) prevalencia de la infeccién;
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2) incidencia de la misma; 3) intensidad y, 4) gravedad de sus sintomas.
El estudio de uno o varios de estos cambios debe, por consiguiente, revelar
la eficacia del programa. Se sugiere que para una evaluacion adecuada
se estudien los siguientes elementos : '

a) prevalencia general de la infeccion;

b) prevalencia por edades en los nifios, y edad de la frecuencia
maxima;

¢) incidencia de la infeccién entre los nifios;

d) variaciones de la intensidad de la infeccion;

€) lesiones en las personas afectadas.

El examen de las modificaciones habidas en la incidencia y la inten-
sidad de la infeccién de casos nuevos proporciona indicios mas precisos
que el estudio de la prevalencia en lo que se refiere a la transmisién de
la enfermedad. Con este fin, se consideran ntiles los estudios longitudi-
nales y es también muy conveniente establecer un método apropiado
para identificar a cada persona en encuestas sucesivas.

La intensidad de la infeccién debe valorarse cuantitativamente. Se
ha establecido una técnica satisfactoria para el recuento de los huevos
de Schistosoma haematobium, pero el Comité considera que es asimismo
necesario contar con técnicas sencillas para la misma operaciéon con
S. mansoni y S. japonicum.

Ciertas técnicas como la biopsia de la vejiga o del higado, o los
examenes radiolégicos especiales de utilidad evidente en el estudio cli-
nico de los enfermos, suponen en cambio un riesgo excesivo para ser
utilizados en la evaluacion sistematica de las actividades.

Hay pocos criterios clinicos objetivos que permitan evaluar satis-
factoriamente los resultados obtenidos. Los datos sobre el tamafio del
bazo o del higado y sobre la tasa de hemoglobina pueden ser utiles en
zonas donde los parasitos mas frecuentes sean S. mansoni 'y S. japonicum,
pero se necesitan urgentemente criterios mas precisos. En las infecciones
por S. haematobium tiene cierto valor como criterio la hematuria, pero
hasta la fecha no se ha encontrado ninguna técnica para medir la can-
tidad de sangre presente en la orina.

En muchas regiones donde existe la esquistosomiasis, no se hacen
autopsias mas que con un numero muy reducido de cadaveres, que no
son representativos del conjunto de fallecimientos ocurridos en una
colectividad determinada. Ello no obstante, convendria estudiar la posi-
bilidad de emplear el material necrépsico, por ejemplo el tejido hepa-
tico, para el recuento de huevos cuando la campafia cuenta con el con-
curso de un hospital central donde es posible recoger ese material en
cantidad suficiente.
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4.5.3 Indicios indirectos de los resultados obtgnidos

La eficacia de un programa de lucha .contra la esquistosomiasis
s6lo puede determinarse con precisién mediante un estudio de la infeccién
en el hombre; tienen, sin embargo, interés ciertos indicios indirectos de
los adelantos realizados, especialmente cuando esos datos son de facil
obtencién. Conviene, a ese efecto, considerar los siguientes factores :

a) poblacfones de moluscos;

b) prevalencia de las infecciones provocadas por determinados esquis-
tosomas en los moluscos;

c) densidad de cercarias en las aguas naturales;
d) infecciones en los animales por esquistosomas y otros trematodos.

Para descubrir las cercarias producidas por moluscos en los casos
en que no basta con los muestreos normales, podria recurrirse al estudio
de la cuestion del apartado c). No obstante, este método tiene graves
inconvenientes en las zonas donde son frecuentes otros esquistosomas
parésitos de los mamiferos, Es posible a veces obtener indicaciones indi-
rectas de la reduccién de la transmisién de los esquistosomas en la pobla-
ci6n humana gracias a los datos sobre la frecuencia con que los esquis-
tosomas y otros trematodos infectan a los animales salvajes o domésticos.

5. TECNICAS

5.1 Técnicas parasitolégicas

El Comité examind algunas de las técnicas aplicables al estudio de
la esquistosomiasis y a la evaluacién de programas de lucha contra esta
enfermedad. Tuvo presentes para ello varios principios generales, como
el.de que la utilidad de cualquier técnica ha de valorarse en funcién de
su sensibilidad, su especificidad y su reproducibilidad. La eleccién final
de una técnica dependerd de sus posibilidades de aplicacién préactica
en una zona determinada y del. objetivo principal del estudio.

A este propésito, en el informe del tercer Comité de Expertos de
la OMS en Bilharziasis se pone de relieve la utilidad de los recuentos
de huevos. Desde entonces, se han descrito técnicas relativamente nuevas
y prometedoras que merecen un comentario aparte.

5.1.1  Métodos cuantitativos para la medicién de la carga parasitaria

Se procurara especialmente que el muestreo se realice durante la
fase de produccion maxima de huevos, pues es en ese momento cuando
se obtienen los resultados mas reproducibles. No se sabe, en cambio,
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con exactitud ‘cual es el momento Optimo para recoger muestras de
heces. No obstante, del estudio de las infecciones por S. haematobium se
desprende que la produccién méxima de huevos en la orina ocurre hacia

" mediodia y que por lo tanto el mejor momento para la recogida de mues-
tras es entre 10y 14 horas. En teoria, sin embargo, para los estudios sobre
Ja’ cantidad total de huevos excretados habria que utilizar muestras de
orina recogidas durante las 24 horas del dia.

Muestras de orina: Se ha demostrado que la filtracién de una can-
tidad determinada de orina, seguida por el recuento de huevos retenidos
por el filtro, es un método sensible y reproducible. En esta técnica rela-
tivamente nueva se hace pasar por succion una cantidad determinada
de orina a través de un filtro de papel colocado sobre una superficie
porosa y sujeta generalmente por un aro de metal que canaliza el liquido.
A continuacion, el filtro de papel se calienta levemente o se trata con
formol para matar los huevos, se humedece con una solucién acuosa
recién preparada de ninhidrina y se vuelve a calentar de nuevo ligera-
mente hasta que s¢ seca. El tinte afiadido luego da a los embriones una
¢oloracién purpurea caracteristica, sin modificar la forma del huevo.
Para el recuento de huevos basta con colocar el papel de filtro humec-
tado bajo una lamina cuadriculada en el portaobjetos de un microscopio
de poco aumento. ‘ '

Muestras de heces: Una técnica de filtrado recientemente descrita
permite contar los huevos con mayor exactitud que anteriormente. Se
toma una cantidad determinada de heces, recogidas de preferencia durante
un periodo de 24 horas, y se diluye en agua o en una sustancia preserva-
dora, clarificada por un tamiz y pasada por un papel-filiro. Algunos
residuos de heces y todos los huevos quedan retenidos en el papel, que
se trata entonces del mismo modo que el papel usado para la coleccion
de huevos de la orina. Si se hace pasar una suspensién de 100 a 200 mg
de heces debidamente preparadas por un papel de filtro de 7 cm de dia-
metro, no producen ninguna interferencia los residuos y en ese caso
pueden verse claramente los huevos ¢ identificarse por sus caracteristicas
morfoldgicas.

Se han introducido varias modificaciones en el método basado
en simples extensiones para practicar encuestas sobre la prevalencia
de la helmintiasis. La técnica, muy utilizada en el Japon, de combinar
glicerina con un colorante en una preparaciéon colocada bajo una hoja
de celofan, podra quiza ser util en los estudios tanto cualitativos como
cuantitativos sobre S. mansoni y S. japonicum. En Corea se ha perfec-
cionado una técnica a la vez higiénica y muy sencilla : se introduce la
muestra fecal en una pequefia bolsa de polietileno, en cuyo interior se
extiende, v se examina directamente con el microscopio. Este método
ofrece asimismo la ventaja de no exigir ni portaobjetos ni cubreobjetos,
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con el consiguiente ahorro. Es preciso estudiar la posibilidad de aplica-
cién de ambas técnicas al estudio de los huevos de esquistosomas.
Por otra parte, el Comité considera que todos los métodos nuevos

deberian estudiarse en situaciones diferentes, en que varien ampliamente

la cantidad, la consistencia y la composicién de las muestras de heces.
Asimismo quiere sefialar el Comité que si se utiliza gasa para filtrar las
muestras de heces se corre el riesgo de perder una proporcién considerable
de los huevos. :

5.1.2 Localizacion de las cercarias en los habitats naturales

El Comité tomé nota de las valiosas y nuevas informaciones que
se han obtenido acerca de la epidemiologia de la esquistosomiasis gracias
a estudios recientes sobre la localizacién de cercarias en habitats natu-
rales. El empleo de roedores «centinelas» ha permitido descubrir
variaciones estacionales y cotidianas del riesgo de infeccion. La evalua-
cién de la densidad de cercarias gracias a la concentracién obtenida por
centrifugaciéon o por filtrado del agua parece un procedimiento intere-
sante, cuyos resultados concuerdan en general con los obtenidos mediante
el empleo de animales « centinelas ». ‘

Las técnicas de determinacién cuantitativa de cercarias estdn en
vias de evolucién y hacen falta nuevas investigaciones para resolver los
problemas que a ese respecto se plantean en las aguas turbias naturales.
Conviene indicar ademdas que tanto la técnica basada en el empleo de
animales « centinelas » como los métodos fisicos de concentracién de
cercarias pueden dar resultados erréneos, si no permiten distinguir de
los demas esquistosomas los que infectan al hombre.

5.1.3  Localizacién de pardsitos en material necrdpsico humano

El Comité tomé nota de la interesante técnica descrita recientemente
en el informe de un Grupo Cientifico de la OMS de Investigaciones
sobre Bilharziasis 1 para la recuperacion de S. mansoni en los cadaveres.
Un método de esta indole permite enfocar de una manera tan nueva
como interesante la historia natural y la patogenia de la esquistosomiasis.

Se funda esta técnica en la perfusién del higado y de las venas
tributarias de la porta, seguida de un examen minucioso de las paredes
intestinales. Una vez extraidas las visceras, se hace una perfusién del
higado bombeando agua o suero fisiolégico en la vena cava por encima
de las venas renales y se recuperan los parasitos mediante una incisién
en la vena porta. Se practica entonces una perfusién retrograda de las
venas mesentéricas, introduciendo sucesivamente la canula en las
venas mesentéricas mayores después de separar el mesenterio del intes-
tino. Por tltimo, se examina el intestino en busca de parésitos. La mucosa

1 Org. mund. Salud Ser. Inf. técn., 1967, 349,
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se separa de la submucosa y ambas se examinan con un microscopio
de diseccién iluminado por transparencia. Esta técnica resulta laboriosa,
pero proporciona informacion 1til sobre la relacion entre la carga de
parasitos y la densidad de huevos en los tejidos y en las heces.

Es muy conveniente emprender estudios analogos sobre las infec-
ciones producidas por S. haematobium y S. japonicum.

5.1.4 Localizacién de los huevos en los tejidos

Las preparaciones prensadas sirven para descubrir huevos vivos y
muertos, pero su empleo requiere una técnica lenta, de poca sensibilidad
y escasamente Util para obtener resultados cuantitativos. En ciertas
ocasiones, es preferible emplear otras técnicas para recoger datos cuali-
tativos en la autopsia.

Una practica corriente consiste en utilizar una solucién caustica
para la digestién de tejidos. Este procedimiento da un residuo claro y

" de facil examen, pero puede ocasionar la destruccién de los huevos

inmaduros. Cabe obtener resultados mas precisos mediante una digestion
enzimatica prehmlnar seguida de una clarificacién de los residuos con
una solucién caustica diluida, antes del recuento de los huevos.

5.2 Técnicas malacolégicas

Se ha puesto de manifiesto, como consecuencia de trabajos recientes,
la necesidad de examinar con cuidado la ecologia de la zona de opera-
ciones y de fijar con precisién los objetivos del muestreo. antes de elegir
una técnica para la determinacién cuantitativa de las poblaciones de
moluscos.

Desde hace algunos afios, se estin haciendo progresos en la taxo-
nomia de los moluscos huéspedes intermediarios, consiguiéndose, por
ejemplo, cierta estabilidad en la nomenclatura genérica de los moluscos
del género Planorbis, huéspedes intermediarios de S. mansoni en los
hemisferios oriental y occidental. En virtud de una decisién reciente,
la Comisién Internacional de Nomenclatura Zooldgica ha dado la prefe-
rencia al nombre genérico Biomphalaria con respecto a otras denomi-
naciones propuestas. En el presente informe, se usa el nombre genérico
en lugar de sus sinénimos Australorbis y Tropicorbis.

La identificacién, la recogida, la fijacién, la diseccién y otras tée-
nicas malacolégicas se exponen en un documento de preparacion reciente.!
. Para la identificacion de moluscos recogidos sobre el terreno se ha
intentado utilizar métodos que se basan en criterios distintos de los

1 A guide for identification of the snail intermediate hosts of schistosomiasis in the
Americas, Washington, D.C., OPS/OMS (en prensa).
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morfoldgicos. Los estudios electroforéticos de las proteinas del huevo
han revelado diferencias especificas y parecen més prometedores para
la diferenciaciéon de especies que los estudios analogos efectuados con
tejidos de moluscos y proteinas de la hemolinfa. :

Se ha recurrido a técnicas serolégicas para comparar el poder de }
precipitacion de diversos antigenos hemolinfaticos en presencia de
antisueros especificos de los moluscos. Se ha logrado también diferenciar
algunos géneros y ciertas especies congenéricas por métodos de difusién
en gel, pero es preciso seguir estudiando esta técnica. No obstante,
tales métodos podrian emplearse en la practica enviando a un labora-
torio central, para su tratamiento e 1dent1ﬁcacnon antigenos'de moluscos
aplastados en papel de filtro.

Los estudios de cromosomas de varios grupos taxondémicos de
\ moluscos no han resultado de utilidad mas que para la identificacion %
de algunos moluscos Bulinus que son huéspedes intermediarios de S. hae- ‘
matobium en Africa. Segiin algunos datos, parece que la susceptibilidad
de ciertos moluscos Bulinus a los esquistosomas estd relacionada con
la poliploidia, pero esta’ hlpote51s requiere su comprobacién mediante
nuevas investigaciones. :

‘ 6. RECOMENDACIONES

! ‘ 6.1 Apoyo directo a las operaciongs de lucha

A juicio del Comité, hay en la actualidad técnicas adecuadas para
} combatir la esquistosomiasis en muchas zonas endémicas. Considera,
en consecuencia, que la OMS debe esforzarse en acrecentar su ‘ayuda
a los programas nacionales de lucha contra la enfermedad. Esta ayuda
deberia consistir principalmente en la formacién ' de personal, cuya
escasez es el mas grave de los problemas con que se tropieza.

Cuando se hayan obtenido resultados satisfactorios en los progra-
mas nacionales de Iucha y se disponga de personal capacitado en ntimero
suficiente, sera posible ‘considerar la ejecucién de programas regionales
o incluso de un programa mundial.

El Comité insiste asimismo en la necesidad de alentar y ayudar en
la mayor medida posible a los paises que no han tomado todavia medi-
das de lucha, a fin de que la campafia se extienda a un ntimero cada
‘ vez mayor de zonas endémicas. Esta asistencia debe prestarse desde las

primeras fases de la planificacién a los paises que la soliciten. “Algunos
paises que siguen aplicando en sus programas métodos anticuados obten-
drian grandes beneficios de una ayuda encaminada al mejoramiento de
las técnicas. Urge en otros casos ampliar los programas existentes.
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6.2 Problemas de contratacion, formaciéon y dotacién de personal

Hay una penuria muy acentuada de personal competente de las
diversas disciplinas relacionadas con la lucha contra la esquistosomiasis.
Esta escasez no selimita s6lo al personal profesional, sino que con-
cierne también al personal auxiliar e impide la extensioén de las actividades.

En consecuencia, el Comité recomienda que la OMS estudie la
posibilidad de contratar y formar personal suficiente para garantizar la
prestacién de asistencia técnica en gran escala a un nimero considerable
de paises. _

No cabe duda de que el cumplimiento de esta recomendacion
suscitara muchas dificultades. Para atraer a personal profesional de valia
es preciso ofrecer una carrera con posibilidades razonables de estabi-
lidad en el empleo; son muchos los paises que durante algunos afios
todavia se veran en la imposibilidad de ofrecer semejantes condiciones.
Ademas, buen ntimero de paises donde la esquistosomiasis plantea un
problemna urgente tardardn mucho en disponer del personal nacional
necesario y tendran que contratarlo en el extranjero. En todo caso, el
Comité entiende que la OMS debe tomar la iniciativa a fin de resolver
este problema. )

Deberia haber tres tipos principales de formacion :

a) Formacién postuniversitaria superior, dispensada de preferencia
en escuelas acreditadas de medicina tropical v de salud publica que
cuenten con los medios requeridos para la ampliacién de estudios de
epidemidlogos, parasitologos, malacologos e ingenieros. Los estableci-
mientos donde se organice este tipo de ensefianza deberan asociarse
estrechamente con centros de operaciones que reunan las condiciones
‘necesarias para dar la formacién practica apetecida.

b) Formacién en centros interregionales especializados en las ense-
fianzas sobre esquistosomiasis. Estos centros podrian establecerse en
zonas donde estén en curso proyectos asistidos por la OMS y donde
haya ocasién de efectuar demostraciones practicas.

¢) Adiestramiento en el servicio de personal auxiliar. Convendria
organizar este adiestramiento a nivel local, pero su planificacién y
ejecucion habran de estar cuidadosamente dirigidas por el personal
principal.

6.3 Investigaciones

Se considera que los siguientes temas de investigacion tienen sufi-
ciente importancia para merecer especial atencion.
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6.3.1 El huésped humano
a) Mejoramiento de los métodos directos e indirectos de diagndstico
de la enfermedad y medicion de su intensidad.

b) Perfeccionamiento de métodos que permitan determinar la gra-
vedad de la infeccién en el hombre.

¢) Preparacion de medicamentos antiesquistosdémicos mas eficaces y .

mas inocuos.

d) Determinacion del grado de proteccién contra la infeccién por
esquistosomas en el hombre gracias a una exposicién previa a los esquis-
tosomas de los animales.

e) Estudio de los efectos de la nutricién y de otros factores en las
manifestaciones clinicas.

f) Determinacién de la relacién existente entre el recuento de huevos
y el nimero de parasitos encontrados en la autopsia y las observaciones
anatomopatolégicas. Han de efectuarse estudios de este tipo sobre
S. haematobium y S. japomicum y conviene asimismo proseguir los tra-
bajos acerca de S. mansoni. :

g) Bstudio de los contactos de las poblaciones humanas con el
agua.

6.3.2 El pardsito
| a) Diferenciacién de los esquistosomas que se encuentran en el
hombre y de las especies afines existentes en los animales.
b) Aptitud de los miracidios para la localizacion del huésped.

¢) Localizacién de las cercarias en aguas naturales y estimacién de
su densidad.

6.3.3 El molusco huésped intermediario
a) Establecimiento de métodos mas precisos para la determinacion
de las especies.

b) Esclarecimiento 'de las relaciones entre el molusco huésped y el
parasito, en particular del mecanismo de susceptibilidad.

¢) Distribucién de los moluscos en Africa.

d) Moluscos huéspedes de las especies parecidas a S. japonicum que
infectan al hombre en Tailandia y en Laos.

6.3:4 Métodos de lucha

a) Métodos necesarios para impedir la introduccién de moluscos
en los sistemas de riego de construccién reciente.
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b) Nuevas técnicas de disefio y funcionamiento que permitan
prevenir la transmisidén en los sistemas de riego proyectados en las zonas
endémicas.

¢) Simplificacion de los métodos de aplicacion de molusquicidas.

d) Preparaciéon de molusquicidas nuevos y mas activos, especial-
mente de un compuesto eficaz inocuo para los peces.

e) Determinacién de la utilidad de la lucha bioldgica.

6.3.5 Repercusiones de orden sanitario

a) Consecuencias de la esquistosomiasis para la estructura econd-
mica y social :

b) Formas de incapacidad provocadas por la infeccion.

¢) Importancia de los animales inferiores como reservorio para la
“transmisién de infecciones.

6.4 Tefminologia

Un grupo mixto OIHP/OMS de estudios sobre la bilharziasis en
Africa,l reunido en El Cairo en 1949, recomendé que se utilizara la
palabra « bilharziasis » para designar la enfermedad causada por las
especies de esquistosomas que infectan al hombre. Hasta la fecha, la
OMS ha dado cumplimiento a esta recomendacién. Sin embargo, el
empleo del término « bilharziasis » s6lo se ha generalizado en algunas
partes de Africa. El Comité recomienda por consiguiente que los tér-
minos « bilharziasis » y « esquistosomiasis » se consideren equivalentes,
pero que la OMS estudie la conveniencia de adoptar oficialmente el
sustantivo « esquistosomiasis » para designar a la enfermedad tanto en
el hombre como en los animales.

El Comité propone asimismo que, para evitar cualquier confusion
de terminologia, se incorpore un glosario al manual sobre epidemiologia
y prevencion de la esquistosomiasis que prepara actualmente la OMS.

NOTA

El Comité agradece al Sr. K. Uemura, Jefe del Servicio de Métodos de Estadistica
Sanitaria de la OMS, la valiosa ayuda que de éI ha recibido en el curso de sus trabajos.

1 Org. mond. Santé Sér. Rapp. techn. — Wid Hith Org. techn. Rep. Ser., 1949, 17.
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