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RES.Uf·1EN. 

S~ estudiaron en un lapso de ocho mpses durante 1984 a 42 pa -

cientes con p~ludismo 1 diagnosticados con gota grue$a a los cuales 

se les di6 como tratamiento el esquema rad~cal a base de cloroqui-

na y primaquina.~osterior~ente se tomaron muestras de pota gruesa-

de control a los siete y treinta d!as de haber terminado ~1 trata-

miento, 

El resultado f••é q•.1e toJ.:is las r~uestras se report;:iron nl'!<Jativas 

lo que indica que el 100 ~de los casos no present6 parasitemia, -. 
d~mostrandose que Pl manejo del paludismo por P. vivax con el ~s -
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INTRODUCCIDN. 

El paludismo en el estado de Chiapas constituye uno de los fo-

cos residuales del país, mostrando una tendencia francamPnl~ ascAn 

donte, lo cual se ha corroborado en nuestra..:. unidad J?n la que tam-

bien se ha registrado un notable ascenso, reportandose 6 c3sos ~n-

1981, 20 en.1S82 y 51 en 1933 (1 - 3) 

El tratamiento de cura radical consiste en la administraci6n de 

medicamentos que destruyan las formas parasitarias circulantas en-

la sangre y las alojadas en otros tejidos, evitando o reduciendo -

al mínimo las recaídas;pora ~sto se usa el esquema radical de clo

roquina y primaquina ( 4 - 5 ). 

Los estudios realizados entre los miembros de las fuerzas arma-

das de las naciones unidas en Corea, demostraron el ~ran valor de-

la primaquina contra las infecciones por P. vivax y sirvieran para 

esta~lecer el m6todo 6ptimo de tratamiento.La administraci6n de --

primaquinu (15 ~g. diarios durante 14 días) a•ociadn a cloroquina-

(1,5 ~gen tres días) se rav8l6 como el mejor r~gi~en terape~tico-

para la cura radical de las infecciones por P. vivax de ~orRa y la 

frecuencia de las rucidivas no llega al 3 %; otras investinaciones 

inostt'aron que se requ.i.eren dosis mucho más altas para evitar reca! 

das, ya que con la terape6tica mencionada tuvieron fracasos hasta• 

ta del 30 :~ 6 ) • 

~n nuestra unidad se han detectado 6nicamente casos de P,vivax-

y para su trata~iento se ha utilizado el mismo RSquema radicaJ,sin 

embargo en nuestros pacientes no se ha llevado a cabo un control -
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ostricto, por no acudir dstos a ~n estudio posterior al rna~ejo; 

por tal raz6n no conocemos el n~mero de pacientes curados con ~ste 

esquema. 

La finalidad de ~ste trabajo es dar a conocer si en aquellos n! 

cientes con paludismo detectados en nuestra unidad y que ruclbie -

ron el manejo con el esque~a radicel,pre~entaron rarasi~ernia des -

pues del tratamiento. 

MATERIAL y í'1ETODO 

Se e?tudiaron a 42 pacientes con paludismo diaqnosttcado~ por -

gota gruesa en el laboratorio de analisls cl{nicos del w.G.Z. No.-

2 1 con medicina familiar de Tuxtla Gutierrez,Chis, en un reriodo -

de ocho meses, durante iS84 1 d1?tPctados en la consulLa externa de

medicina familiar, medicina preventiva y hospitalizaci6n de la uní 

dad.A todos ~stos casos diagnosticedos se les preGcribió el tra -

tamiento del esquema de cura rddlcal, corro~orando la ingesti6n 

del mismo.Al t~rmino del mdnejo se tornaron ~uestrus de gota gruesa 

de· control a los siete y treinta dfas posteriores al tratamiento • 

T'odc1s les rnues~,n1s fueron analizades i::;; el lr.ib0ratorio d<? la urii ~ 

.. 
fj1!(j • 
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RESULTADOS 

De los 42 pacientes con paludismo estudiBdos eri un Periodo de 

ocho mases durante 198~ en el H.G.Z. Mo. rr, con medicina fa~t -

liar de Tuxtla Gutiorrez, Chis., que recibieron tr~tamt~rito can-

esquema radical y control con estudios de gota gruesa a los sie-

te y treinta dfos, el 100 % de ellos fu.,ron r;Rg'.1ti11os, lo que dg_ 

muestra que no hubo parasitemia en ningGn caso manej~do con ~ate· 

esquema radical en nuestra unidad, 

Resultados de gota gruesa despues del trata 

miento d~ cura radical. 

':"----:---
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CDNC.LUSIDNES 

Po~ los resultados encontrados en ~ste trabajo, se concluye 

que el esquema de cura radical a base de clornquina y primaquina

es adecuado para el manejo d~ todo paciente con paludismo por 

plasmodium vivax, ya que ninguno de los casos estudi~do9 present6 

parasitemia despues del treta~iento.Esto difiere de los resulta -

dos obtenidos en los estudios r~alizados en Corpa y en el pacífi

co Suroeste en donde encontraron recidivas del 3 y 30 ~ respPcti

vamente, con el mismo tipo de plesmodium. 

Por lo anterior se observa que el tratamiento radicnl es ac~r

tado y erradica el paludismo por P. vivax de los paciPntes tr~ta

dos en nuestra unidad¡ sin embargo el reporte de r~cidivas en 

otros estudios nos hace pensar que la parasite~ia posterior Hl 

tratamiento proba~lemente se debi6 a un mayor nGmero de casos es

tudiados, a un control de los mismos en un tiempo m~s prolonQado

despues del tretamiento o a las condiciones arnbienta~ns que priv! 

ban en las fuerzas armadas de Corea al rP.alizar el E!Studio. 
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