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ESTUDIO COMPARATIVO DE FLUBENDAZOL, OXANTEL-PIRANTEL,
ALBENDAZOL Y MEBENDAZOL

EN EL TRATAMIENTO DE HELMINTOS TRANSMITIDOS POR EL SUELO

M. RESTREPO, D. ISAZA

Se trataron 141 personas que tenian infec-
cion por Ascaris lumbricoides, Trichuris tri-
chiura o Necator americanus. Las drogas
empleadas fueron: Flubendazol, con tres dosi-
ficaciones: 500 mg dosis unica; 300 mg/dia
por 2 dias; y 200 mg/dia por 3 dias. Oxantel-
Pirantel, 400 mg de cada una en dosis unica 6
600 mg de cada una, también en dosis unica.
Mebendazol con tres dosificaciones: 500 mg
dosis unica; 300 mg/dia por 2 dias; y 200 mg/
dia por 3 dias.

Los resultados indican que todas las drogas
empleadas tuvieron una efectividad para el
tratamiento de la ascariasis con una curacién
entre el 84.6 y el 100% y un porcentaje de
reduccion del 88.5 al 100%. El flubendazol a
la dosis de 300 mg/dia por 2 dias fue la droga
mads efectiva para la tricocefalosis y la uncina-
riasis, curacion y reduccion de huevos del
100% para ambas. Todas las drogas fueron
bien toleradas y casi no se observaron efectos
secundarios.

Si se requiere una droga para tratamientos
en masa con dosis unica, se debe seleccionar el
flubendazol, a la dosis de 500 mg; con ella se
cubren los tres helmintos con una alta efec-
tividad.

INTRODUCCION
En Colombia, como en muchos paises en
desarrollo, las diarreas y enteritis son las pri-
meras causas de morbilidad y mortalidad
infantil. Aunque los principales agentes etio-
logicos son bacterianos y virales, los parasitos
intestinales desempefian un papel importante
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en los trastornos gastrointestinales tanto de
los nifios como de los adultos, encontrandose
que aproximadamente el 80% de la poblacion
ha tenido parasitos intestinales en algun mo-
mento. Los helmintos transmitidos por el suelo
o geohelmintiasis, tienen una alta prevalencia
en Colombia, especialmente en el area rural o
suburbana con malas condiciones higiénicas (1).

El tratamiento de las helmintiasis transmi-
tidas por el suelo ha cambiado fundamental-
mente en los ultimos 15 afios con el desarrollo
de varios medicamentos, algunos de ellos poli-
vermicidas, por lo general todos muy eficaces,
aunque la respuesta ha sido diferente segun lo
informan varios autores en los distintos paises.
En 1973, Davis al presentar un informe de la
Organizacién Mundial de la Salud (2), comparé
la eficacia de los principales antihelminticos
usados en esa época contra Aseard lumbricoi-
des, Trichiuris trichiura, Necator americanus,
Strongyloides  stercoralis 'y  Enterobius ver-
micularis, concluyendo que el mebendazol era
la droga mas prometedora como verdadero
polivermicida.

El pamoato de pirantel tiene un efecto
importante sobre A. Ilumbricoides y E. vermi-
cularis, aunque un poco menos efectivo para
N. americanus (3). El pamoato de oxantel que
solo tiene accion contra T. trichiura, se ha
asociado al pirante]l como un producto de
accion polivermicida.

El albendazol, desarrollado desde 1979 (4-5)
se ha promocionado como polivermicida a
dosis unica.

El flubendazol, producto fluorado analogo
al mebendazol, se considera que tiene su mismo
amplio espectro y ademas mejor tolerado (6).

Para todas estas drogas se han propuesto
diversas dosificaciones con el objeto de selec-
cionar la dosis mas efectiva y que presente las
minimas reacciones secundarias. En los ultimos
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aflos se ha mostrado mayor interés en la utili-
zacion de antihelminticos polivermicidas para
tratamientos en masa con dosis unica, lo cual
facilita una mayor cobertura (7).

Debido al creciente interés en hacer campa-
flas de erradicacion antiparasitarias, se diseflo
el presente estudio para comprobar el mejor
régimen terapéutico y comparar resultados de
la eficacia y tolerancia de los siguientes anti-
helminticos:  flubendazol, oxantel-pirantel,
albendazol y mebendazol.

MATERIAL Y METODOS

Un total de 715 personas de tres comu-
nidades suburbanas de la ciudad de Medellin,
con mala higiene y de bajas condiciones socio-
econdmicas, se estudid con examen copro-
logico para determinar el parasitismo por
helmintos intestinales. Ingresaron al trabajo
141 personas que tenian infeccidén por Ascaris
lumbricoides, Trichiuris trichiura y Uncinadas,
bien fuera con dos o tres de las especies de
helmintos o una infeccidon severa por una de
ellas.

El estudio de la muestra fecal consistid en
un examen directo con solucién salina y otro
con lugol para la deteccidon de los huevos de
helmintos; un recuento de huevos por gramo
de materia fecal, siguiendo la técnica de Stoll-
Hansheer (1); en los controles post-tratamiento
se hizo ademas una concentracion por el
método de Ritchie (1). Siguiendo el esquema
que muestra el Cuadro No. 1, una vez realizado
el diagndstico se administrd el tratamiento, 15
dias después se tomo una nueva muestra fecal
para valorar la respuesta obtenida. Al dia si-
guiente se dio un segundo tratamiento con la
misma droga y dosificacion y a los 15 dias si-
guientes se hizo el ultimo control de materia
fecal para la evaluacion final.

Los individuos parasitados podrian ser de
cualquier sexo y con edades de 6 a 40 afios.
Se excluyé del estudio todo sujeto parasi-
tado que estuviera con enfermedad infecciosa
aguda o en estado caquéctico o con patologia
que requieran otros tratamientos.

El estudio se efectud al azar y en doble cie-
go, con cada medicacidén identificada por letras,
teniendo en total 9 grupos de pacientes, cada
uno de ellos constituido por 15 a 18 indi-
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viduos (Cuadro No. 1). El observador tratd
a los pacientes seleccionando una de las drogas
marcadas con una letra, en donde estaba
incluida la dosificacion en sobre sellado. Las
drogas utilizadas fueron: flubendazol, oxantel-
pirantel, albendazol y mebendazol para admi-
nistrarlas con distinta dosificacién, en dosis
unica o fraccionadaen 2 o en 3 dias, tal como
se indica a continuacidn:

A-Flubendazol:
B- Flubendazol:

dosis tnica de 500 mg
dosis doble de 300 mg
diarios por 2 dias,
dosis clasica de 200 mg
diarios por 3 dias.
Dosis tnica de 400 mg
de cada droga,

dosis tnica de 600 mg
de cada droga

dosis unica de 400 mg
dosis doble de 300 mg
diarios por 2 dias,
dosis clasica de 200 mg
diarios por 3 dias.

C- Flubendazol:
D-Oxantel-Pirantel:
E- Oxantel-Pirantel:

F-Albendazol:
H-Mebendazol:

I-Mebendazol:

La informacién se recolectd en una historia
clinica anotando los datos generales de cada
paciente, los resultados de los examenes copro-
logicos y las reacciones secundarias relatadas
por el paciente después de recibir la droga.

RESULTADOS

Del total de 716 personas estudiadas se
encontré6 que el 54.5% fue positivo para
A.  lumbricoides, 35.2% con T. trichiura y
10% con N. americanus. El 4.6% de los indi-
viduos parasitados tenia simultdneamente los
2 helmintos y el 26.7% era positivos para 2
parasitos al mismo tiempo.

En los individuos infectados con 4. [lumbri-
coides, se encontraron desde 2.700 huevos
por gramo de materias fecales (h.p.g.) hasta
700.000 n.p.g. E1 promedio del recuento de
huevos, en los grupos de las distintas drogas
antes del tratamiento, varid entre 43.800
y 142.771 (Cuadro No. 2).Después del pri-
mer tratamiento se observo curacion completa
en los pacientes que recibieron oxantel-piran-
tel a la dosis tnica de 600 mg. El flubendazol
con sus 2 dosificaciones fraccionadas y el
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Tabla 1. Esquemas de tratamiento y seguimiento de los pacientes.

M. RESTREPO Y COL.

Dia No. Pa- Dia Dia Dia Dia
0 Droga Dosis cientes 1 15 16 31
500 mg
Flubendazol 15
d.u.
300 mg/dia
Flubendazol 17
X 2 dias
i 200 mg/dfa
Flubendazol 16
x 3 dias
400 mgt 400 mg = =
] Oxantel + 15 e 'E' °
§ Pirantel d.u. 5 S g
4 E [ Q
b1 3 ) S
& 600 mg+ 600 mg = Z S S
- (3]
L Oxantel + 17 s A s =
§ Pirantel d.u. 3 8 E S
& < £ = &
e b g £ g
= 400 mg g = 3 =
3 Albendazol 14 ] 3 3 5
= diit | = o =
500 mg
Mebendazol 18
d.u
300 mg/dia
Mebendaz ol 14
x 2 dias
200 mg/dia
Mebendazol 15
x 3 dias

mebendazol en dosis unica, obtuvieron un
porcentaje de reduccion de huevos casi del
100%, alcanzando la curacién completa des-
pués del segundo tratamiento. La dosificacion
de 400 mg de oxantel-pirantel a dosis unica
no logré una curaciéon completa después de
haber administrado los 2 tratamientos (Cua-
dro No. 2).

La infeccién por T. trichiura fue menos
severa; el numero de huevos estuvo entre 500
y 25.200 h.p.g.; con promedios antes del tra-
tamiento desde 2.607 hasta 7.440 h.p.g.
(Cuadro No. 3). La tnica curaciéon completa
que se obtuvo con un solo tratamiento fue

con flubendazol a la dosis de 300 mg/dia por
2 dias. Reduccion de huevos en mas del 90% se
consiguio con las otras 2 dosificaciones del
flubendazol y con mebendazol administrado
durante 2 dias. La efectividad menor fue para
el albendazol en donde no fue posible alcanzar
una curacion completa después de 2 tratamien-
tos y la reduccion de huevos no pasé del 65%
(Cuadro No. 3).

En la uncinariasis se encontraron pacientes
con un minimo de 500 h.p.g. y maximo de
96.000 h.p.g., en su mayoria infecciones clasi-
ficadas como moderadas y severas. Los grupos
de tratamiento tuvieron promedios entre 786
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Tabla 2. Evaluacion de antihelminticos. Ascaris lum bricoides.

Pre-tratam, ler.control % Reduc, 2do. control
Droga Dosis huevos X huevos X de huevos huevos X
500 mg
Flubendazol 142.771 1.678 98.8 0
d.u. ]
300 mg/dia
Flubendazol 66.294 58 99.9 0
X 2 dias
200 mg/dia
Flubendazol 80.120 66 99.9 0
X 3 dias
400 mg+ 400 mg
Oxantel + 50.900 3.923 92.3 4.615
Pirantel d.u.
600 mg+ 600 mg
Oxantel + 53.100 0 100 0
Pirantel d.u.
400 mg
Albendazol 55.417 6.417 88.5 0
d.u.
500 mg
Mebendazol 67.565 647 99.0 0
d.u.
300 mg/dia
Mebendazol X 2 dias 51.508 3.885 92.5 5.846
200 mg/dia
Mebendazol 43.800 4.400 90.0 9.333
X 3 dias

y 12.834 h.p.g. (Cuadro No. 4). Nuevamente
el flubendazol administrado por 2 dias fue la
unica droga que llevo a la curacion después
del primer tratamiento. Las demas dosifica-
ciones del flubendazol, el oxantel-pirantel de
600 mg y el albendazol produjeron una reduc-
cion de huevos por encima del 94% (Cua-
dro No. 4).

Al evaluar los porcentajes de curacion y de
reduccion de huevos en la infeccion A. [um-
bricoides, el Cuadro No. 5 nos muestra que
el oxantel-pirantel de 600 mg, mostrd la maxi-
ma efectividad, seguido muy de cerca por el
flubendazol con sus 3 dosificaciones; tuvieron
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un porcentaje de curacidon entre el 85.7 y el
94.1% y una reduccién de huevos entre el
98.8 y el 99.9%.

En la tricocefalosis, el flubendazol a la dosis
de 300 mg/dia por 2 dias mostré la maxima
efectividad con porcentajes de curaciéon y de
reduccion de huevos del 100% con un solo
tratamiento; las otras 2 dosificaciones de esta
droga alcanzaron también altos indices de
curacidon y porcentajes de reduccién mayores
del 90%. Con mebendazol y albendazol la
curacién fue baja, 40 y 35.3% y la reduccion
de huevos no llegd al 80% (Cuadro No. 6).

En el tratamiento de la uncinariasis nueva-
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Tabla 3. Evaluacién de antihelminticos. Trichiuris trichiura,

M. RESTREPO Y COL.

Pre-tratam. ler.control % Reduc. | 2do. control
Droga Dosis huevos X huevos X de huevos huevos X
500 mg
Flubendazol 3.433 333 90.3 83
d.u.
300 mg/dia
Flubendazol 4.161 0 100 0
X 2 dias
- 200 mg/dia
Flubendazol 3.111 55 98.2 0
X 3 dias
400 mg+ 400 mg
Oxantel + 7.440 1.000 86.6 850
Pirantel d.u.
600mg+ 600 mg
Oxantel + 1.400 300 78.6 0
Pirantel d.u.
400 mg
Albendazol 3.850 1.350 65.0 450
d.u
500 mg
Mebendazol 2.607 533 79.6 66
d.u
300 mg/dia
Mebendazol 4.208 292 93.1 1.208
X 2 dias
200 mg/dia
Mebendazol 6.475 1.000 84.6 1.666
X 3 dias

mente aparece el flubendazol administrado
por 2 dias con una curacion y reduccidon de
huevos del 100%, seguido muy de cerca por el
flubendazol durante 3 dias. Indices de curacion
por debajo del 50% se observaron con el flu-
bendazol a dosis unica, oxantel-pirantel con
sus 2 dosificaciones (Cuadro No. 7).

Al evaluar las dosis unicas de los 4 tipos de
drogas resalta que el oxantel-pirantel de 600
mg es el mejor para A. lumbricoides (Cuadro
No. 5); el flubendazol de 500 mg para T. tri-
chiura (Cuadro No. 6) y el albendazol para
uncinada (Cuadro No. 7).

En cuanto a las reacciones secundarias de

las distintas drogas, es de anotar que todas
fueron bien toleradas. De los 32 pacientes que
recibieron oxantel-pirantel solamente uno se
quejo de vomito; en los 47 pacientes con
mebendazol solamente uno tuvo diarrea y
dolor abdominal después de ingerir la droga y
dos afirmaron haber tenido migracion de Asca-
ris hacia la boca. En los 48 individuos tratados
con flubendazol solamente uno presento salida
de Ascaris por boca y nariz.

DISCUSION
Los resultados sobre la prevalencia de los
tres helmintos mas frecuentes transmitidos
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Tabla 4. Evaluacién de antihelminticos. Uncinarias.

Pre-tratam. ler.control % Reduc, 2do. control
Droga Dosis huevos X huevos X de huevos huevos X
500 mg
Flubendazol 6.875 375 94.5 X 125
d.u.
300 mg/dia
Flubendazol 3.833 0 100 0
X 2 dias
200 mg/dia
Flubendazol 1.800 100 94.4 0
X 3 dias
400 mg+ 400 mg !
Oxantel + 17.000 2.300 86.5 i 300
. Pirantel d.u.
600 mg+ 600 mg
Oxantel + 11.800 650 94.5 250
Pirantel d.u.
400 mg
Albendazol 12.834 167 98.7 0
d.u
500 mg
Mebendazol 5.625 500 91.1 125
d.u,
300 mz/dia
Mebendaz ol 786 428 45.6 0
X 2 dias
200 mg/dia
Mebendazol 1.625 125 92.3 500
X 3 dias

por el suelo indican que todavia tienen impor-
tancia en la salud publica en Colombia y por
lo tanto es util seleccionar las drogas mas efec-
tivas para su control.

En nuestro trabajo encontramos que A.
lumbricoides es el mas facil de eliminar, pues
se dispone de varios medicamentos altamente
eficaces. Con varias drogas se alcanzaron indi-
ces de curacion entre 85 y 100% y reduccion
de huevos por encima del 88%. Porcentajes
semejantes han sido informados por Cabrera
y col. en 1980(8).

En el tratamiento de la tricocefalosis la
eficacia del mebendazol ha sido bien documen-
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tada (2, 9-12). En nuestro estudio los porcen-
tajes de curacion con esta droga no fueron tan
altos como en la mayoria de los autores cita-
dos; por el contrario, el flubendazol mostré
ser mucho mas efectivo para este parasito,
dando porcentajes de curacidon con dosis frac-
cionada de 90 y 100%, e iguales porcentajes
para la reduccion de huevos. Observaciones
sobre la eficacia del flubendazol también han
sido informadas por Bunnag y col. en 1980
(13). Hay discrepancia en la curacion pero no
en la reduccion de huevos con Cabrera y col.
en 1980, con 13.2% para la curacion y
83.1% para la reduccién de huevos (8). Kan
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Tabla 5. Porcentajes de curacion y reduccion de huevos en ascariasis.

ler Tratam. 2do. Tratam.
Droga Dosis % Cur, % Red. % Curacion
500 mg
Flubendazol 85.7 98.8 100
d.u.
300 mg/dia
Flubendazol 94.1 99.9 100
x 2 dias
200 mg/dia
Fluhendazol 93.3 99.9 100
X 3 dias
400 mg + 400 mg 84.6 92.3 92.3
Oxantel +
Pirantel d.u.
600 mg+ 600 mg
Oxantel + 100 100 100
Pirantel d.u.
400 mg
Albendazol 91.7 88.5 100
d.u.
500 mg
Mebendazol 94.1 99.0 100
d.u
300 mg/dia
Mebendazol 84.6 92.5 92.3
X 2 dias
200 mg/dia
Mebendazol 93.3 90.0 93.3
X 3 dias

en 1983 encuentra una curacién de 65.1% con
reduccion de 94.5% (14). Todos estos autores
estan de acuerdo en que este antihelmintico es
efectivo tanto en tricocefalosis como en asca-
riasis. La dosis unica con flubendazol fue
también la mejor droga para tratar los trico-
céfalos.

Para la .curacion de la uncinariasis fue noto-
riamente efectivo el flubendazol; con dosis
fraccionadas llegd hasta el 100% después
del primer tratamiento. Igual efectividad fue
encontrada por Cabreray col. (8) y por Bunnag
y col. (13). La dosis unica con mejor efecto
fue la de albendazol.

Todos los antihelminticos utilizados fueron
muy bien tolerados. Las migraciones erraticas de
Ascaris fueron observadas con mebendazol y
flubendazol. Ninguno de los otros autores que
han trabajado con el flubendazol ha visto estas
migraciones.

SUMMARY
One hundred and forty one patients with
well documented intestinal parasites: Ascaris
lumbricoides, Trichiuris trichiura and Necator
americanus, were treated with 4 different me-
dications and are the subject of this report.
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Tabla 6. Porcentajes de curacion y reduccién de huevos en tricocefalosis.

ler Tratam. 2do. Tratam,
Droga Dosis % Cur. % Red. % Curacion
500 mg
Flubendazol 75.0 90.3 83.3
d.u.
300 mg/dia
Flubendazol 100 100 100
X 2 dias
200 mg/dia
Flubendazol 20.0 98.2 100
X 3 dias
400 mg+ 400 mg
Oxantel + 54.5 86.6 81.8
Pirante! d.u.
600 mg+ 600 mg
Oxantel + 72.7 78.6 100
Pirantel d.u.
400 mg
Albendazol 40.0 65.0 50.0
d.u
500 mg
Mebendazol 35.3 79.6 88.2
d.u
300 mg/dia
Mebendazol 58.3 93.1 91.6
X 2 dias
200 mg/dia
Mebendazol 66.6 84.6 91.6
X 3 dias

Medications used were: Flubendazole in 3
different dosages (500 mg as a single dose,
300 mg QD for 2 days and 200 mg QD for.3
days); Oxantel-pyrantel either 400 mg or 600
mg as a single dose; albendazole 400 mg as a
single dose; and mebendazole (500 mg as a
single dose, 300 mg QD for 2 days and 200
mg QD for 3 days).

All 4 medications were active against 4.
lumbricoides with cure rates between 84.6
and 100%. Flubendazole 300 mg QD for 2
days was effective against 7. trichiura and N.
americanus with cure rate of 100%. All medi-

Acta Med. Col. Vol. 12 No. 5, 1987

cations were well tolerated and no significant
side effects were observed.

A single dose of 500 mg of Flubendazole is
appropriate for mass treatment of these 3 pa-
rasites as it produces adequate cure rates.
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Tabla 7. Porcentajes de curacion y reduccion de huevos en uncinariasis.

M. RESTREPO Y COL.
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