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Difentano - 70: Tratamiento electivo en
Himenolepiasis nana

por
Otto Jiménez-Quirés *
(Recibido para su publicaciéon el 24 de junio de 1959)

De acuerdo con datos estadisticos del Ministerio de Salubridad Publica
y Proteccion Social, referente a exdmenes coproparasitoscopicos en mas de 120.000
casos y en escala nacional, la incidencia de himenolepiasis nana corresponde a
un 5,10 por ciento de la poblacién general, por lo que constituye la cestodiasis
preponderante en nuestro pais‘ ;

Dicha incidencia, en vez, en universitarios bajo nuestro control no sobre-
pasa el 1,50 por ciento. La diferencia entre los dos grupos 'se basa en que la hi-
menolepiasis es una infeccién particular de nifios y no de adultos. En la estadis-
tica del Ministerio predomina la poblacién escolar rural y urbana y en la nuestra
un grupo de joévenes entre 17 y 24 afios, con una edad promedio de 18.

La relacién entre teniasis saginata o solium e himenolcpiasis, conserva en
nuestra estadistica la misma desproporcién comprobada también por ese Ministe-
rio, a favor de la segunda.

Preocupados siempre por la rebeldia demostrada en esta cestodiasis a los
diversos tratamientos, por las constantes recidivas y por su aparente difusién en
nuestro territorio, hemos ensayado, una a una, las diferentes drogas recomenda-
das en los altimos cinco afios, comprobando su constante ineficacia, no tanto por
su inespecificidad, sino por las intolerancias frecuentes a la obligada repeticién
de los tratamientos, para ‘satisfacer una terapeitica acorde con la biologia del pa-
rasito.

Vale la pena recordar también, que la gran mayoria de tenicidas, atn
con sus inconvenientes primarios (nduseas, vomitos, colicos, diarreas, etc.) se
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muestran cficaces para reducir de un 70-80 por ciento los parésitos adultos, pero
no cn su totalidad, ni muche menos para atacar las formas larvales en diferentes
estadios evolutivos.

Sobre la biologia de Hymenolepis nana, son clasicos los trabajos de Grassi
(4) y Grasst y RovELLI (5) en que describen el ciclo humano a semejanza de
lo experimentado por ellos en la rata albina, es decir, en el transcurso de 72 ho-
ras, tiempo necesario para que el embrién hexacanto, transformandose en cristicer-
coide, llegue a maduracién, rompa la vellosidad intestinal y se fije en la mucosa
para alcanzar la forma adulta al cabo de quince dias. Ademis BacicaLuro (1, 2)
en 1928 y 1931 demostré la evolucién indirecta, infectando experimentalmente
larvas de diferentes insectos, pero manifestando que esta modalidad de infeccién
para el hombre, constituye la eventualidad menos frecuente y, en 1957 VOGE
y HEYNEMAN (10) comprobaron que la forma infectiva logra madurar, en el hos-
pedero intermediario, tan sélo en 96-144 horas.

Nosotros, fundamentados en un criterio clinico, parasitologico y terapet-
tico pensamos que ademds de la autoinfeccién externa clasica pueda existir igual-
mente una autoinfeccién interna, por desfacimicnto de anilles gravidos y reblan-
decimiento de las cubiertas ovulares, favorecido por los tenicidas y por disqui-
nesias peristalticas gastrointestinales, comunes durante la infeccion himenolepidsica.

Tratamientos usuales en una sola toma, con ¢ sin purgante de arrastre,
nos han dado sistematicas recidivas y la cantidad de hucvos observables, en los
examenes a distancia de 8, 15 y 22 dias, mds numerosos en los altimos, nos obli-
gan a pensar como si una nueva siembra de cisticercoides se hubicce provoca-
do por accion del tenicida.

Por tal razén hemos llegado al convencimiento de que mientras no se dis-
ponga de un himenolepicida contemporaneamente cisticercoidicida por via he-
mitica, no obtendremos accion terapeitica especifica integral, pues mientras se
actiie, aun con un ciento por ciento de especificidad sobre los adultos pero sin
destruir los cisticercoides en evolucion al reparo de la vellosidad intestinal, al me-
nos durante 4-5 dias después de efectuado el tratamiento, al ganar éstos la luz del
intestine, seran los responsables de las recidivas.

Con las drogas en uso, suministradas a distancia de 10 dias para destruir
adultos atn no gravidos y por tanto no liberadores de huevos, notamos que la
repeticion sistemitica de los tratamientos no es inocua ni priva de intolerancias.

Decidimos entonces ensayar una nueva substancia, el Difentano-70, am-
pliamente experimentada por GOODLOE (6) y MazzoTTi (9) en 1956, por
LASSANCE ef al. (8) en 1958 y por BiaGt (3) en 1959 y comprobada por nosotros
(7) también su accion contra Taenia saginata 'y T. solinm. Ademis BirGr (3) re-
porta éxito, en una sola dosis, contra Hymenolepis nana.

MATERIAL Y METODOS

En nuestra experiencia terapettica tomamos 20 casos clinicos, correspon-
dientes a estudiantes universitarios de la Seccién de Salud, de un grupo de 32 ba-
jo tratamiento,
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Los exidmenes coproparasitodiagndsticos y de control se realizaron en el
Laboratorio Clinico y en la Citedra de Helmintologia de la Universidad, segin
técnica de Ritchie al éter-formol, bien experimentada por nosotros.

De acuerdo con nuestro concepto terapeitico-biolégico, formulamos el si-
guiente esquema para la suministraciéon del Difentano-70 : Dos tabletas de 0,500
gm después del desayuno, almuerzo y comida (6 tabletas diarias) durante cinco
dias. Con diez dias de intervalo entre cada ciclo, repeticion de otros dos ciclos mds.
Total: 90 tabletas para un tratamiento completo, espaciadas en 35 dias (15 dias
para tres ciclos de 5 dias cada uno, y 20 das para dos periodos de repaso).

Los examenes de control (tres) se practicaron a partir de la tercera sema-
na después del altimo ciclo de tratamisnto y a distancia de 15 dias uno del otro.
Con anterioridad habfamos observado recidivas después del primero y segundo
cicle.

RESULTADOS TERAPEUTICOS

Como puede apreciarse en el cuadro N° 1, en la totalidad de 1os casos los
examenes de control fueron negativos a la tercera semana. En los practicados cin-
co semanas después, uno resulté positivo y en los practicados siete semanas des-
pués, dos resultados positivos (el anterior positivo a la quinta semana y uno nuevo).

De esta mancra el tratamiento ofrecié el 90 por ciento de efectividad y
pudo ser mis alto, porque de los dos casos que presentaron recidiva ce compro-
bé la existencia de familiares con himenolepiasis.

Como se observa en el cuadro N¢ 2, la tolerarcia a la droga, en la dosis
recomendada, fue excelente y no debié interrumpirse ningin tratamiento. Ob-
servamos 8 casos en que los pacientes tuvieron deposiciones suaves (40 %) y
entre esos, en dos ocasiones hubo diarrea pasajera (10 G¢). Entre esos ocho ca-
sos también dos presentaron dolores célicos leves (10 G¢), al Gltimo ciclo de tra-
tamiento, y, en un solo caso nos fue dado obzervar manifestaciones alérgicas cu-
tineas (urticaria), dificiles de atribuir directamente a la droga y no a las toxinas
parasitarias, pues ya se habian presentado en otras ocasionss y se iniciaron duran-
te el primer ciclo; se controlaron con antihistaminicos por via oral y no reapare-
cieron al repetir los otros dos ciclos terapeticos.

RESUMEN Y CONCLUSIONES

1.—Después de varios afos de experimentar drogas himenolepicidas de
diversas clases y habiendo sufrido fracasos terapeiticos e intolerancias medica-
mentosas, iniciamos el ensayo de una nueva substancia que se habia demostrado
eficaz contra Taenia sagindta, Taenia solinm y Dipylidinin caninum. el Difenta-
nc-70. )

2.—Nuestro punto de vista previo (clinico, bioldgico, terapettico) sobre
esta cestodiasis nos guidé a confeccionar un esquema terapeitico capaz de abarcar
todas las posibilidades (destruccidn de adultos maduros y pregravidos) y de 32
casos bajo estudio pudimos llevarlo a cabo en 20, con los respectivos controles.
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CUADRO N¢ 1
— b i S e
Caso N° Edad 1¢ Control i 2¢ Control 3* Control
| ] .
1 17 | Negativo | Negativo Negativo
2 18 v v i
3 18 i A G
4 17 i i
5 17 f # ¥ ”
6 18 o " h
7 17 N Positivo Positivo
8 19 & Negativo Negativo
9 18 . i ? N
10 17 | > ¥ i
11 18 v v "
12 17 ® ’ B
13 17 v N
14 | 20 i ) '
15 l 24 | %
16 19 ' i
17 18 ’
18 17 a ’ Positivo
19 | 17 : v ’ Negativo
20 ‘ 17 " "

l

Total: 20 'Edad promedio: 18 20 (100%) 19 (95%) 18 (90%)

|

|

Dicho esquema consistid en tres ciclos de tratamiento con Difentano-70 (3 gm
diarios durante cinco dias) con 10 dias de intervalo entre ciclos, por considerar la
posibilidad de una autoinfeccion interna, favorecida aun por los mismos tenicidas.

3.—El Difentano-70 demostrd ser un tenicida no inmediato, pero si por
acumulacion toxica sobre el parasito, cn dosis de 3 gms diarios, de escasa toxicidad
para el organisme humano y de facil manejo para tratamientos ambulatorios.

4.-—Las intolerancias observadas fueron minimas y consistieron, princi-
palmente, en deposiciones suaves, en muy pocos casos en diarrea pasajera, do-
lores célicos y en un caso dudoso, en manifestaciones alérgicas cutineas. -

5.—Nosotros creemos, por el momento, que no disponiendo de un cisti-
cercoidicida para el tratamientc integral de la himenolepiasis nana, el uso del
Difentano-70, segin esquema propuesto, es el mas racional, ya que ofrece un 90
0 mds por ciento de éxitos terapetticos controlables,
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CUADRO N 2
C Y Completa  [Deposiciones Célicos Diarrea Alergia
aso N¢ . . . . -
tolerancia suaves intestinales pasajera cutanea
1 + = — — =
2 - + + - -
3 + — - = -
4 + — e — —
5 + - - - -
6 + S - — ==
7 - + + + -
8 e + — — -
9 + - - - —
10 + - - - -
11 - + - — +
12 + - - - -
13 - S — + -
14 + - - = =
15 + - = = =
16 — + — — —
17 + - - - -
18 — + - - -
19 - SF - - -
20 + — - - =
Total: 20 |12 (60%) 8 (40%) 2 (10%) |2 (10%) 1 5%)
SUMMARY

1. After several years of testing various hymenolepicides with poor thera-
peutic results and frequent intolerances, Diphenthane-70, which has been reported
effective against Taenia saginata, T. solium, and Dipylidium caninum, was tested
in the treatment of 20 cases of Hymenclepis nana found among freshmen of the
University of Costa Rica.

2. The treatment, aimed at the destruction of immature and mature in-
dividuals, consisted of daily doses of 3 gm of Diphenthane-70 given in three
cycles of 5 days each with 10-day intervals, in order to eliminate the possibility
of internal auto-infection which the action of the taenicide itself tends to favor.

3. Diphenthane-70 proved to have a cumulative toxic effect on the para-
sites, and very slight toxicity for the patients in the doses employed. Intolerance
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phenomena were minimal, consisting mainly of soft feces, few and brief attacks
of diarrhoea, colic pains, and in one doubtful instance, cutaneous allergic
symptoms.

4. The convenience of Diphenthane-70 in out-patient treatment, and the

success obtained in 90 per cent, or better, of the cases, show this to be a highly
recommendable drug for the treatment of hymenolepiasis nana, no cisticercoidicide
being available at present.

6.

10.
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