TRATAMIENTO DE LA ANQUILOSTOMIASIS MEDIANTE EL
TETRACLORURO DE CARBONO

Por el Dr. G. C. LAKE, Cirujano Auxiliar del Servicio de Sanidad Piblica
los Estados Unidos.

Hace poco que el Dr. M. C. Hall publicd, en el conocido Journal of
the American Medical Association (Semanario de la Asociacién Méd-
ica Americana), una interesante relacion de los trabajos experimen-
tales en los cuales usé el tetracloruro de carbono como un antelmintico
para los perros, ¥y encontré que era un remedio muy eficaz eontra los
anquiléstomas. Para llevar a cabo sus experimentos utiliz6 un gran
numero de perros, y asi pudo conseguir que, después de administrarles
una dosis de unos 0.3 gm. por conducto del estomago, de la medicina,
por kilogramo del peso del perro, éste arrojara por los intestinos todos
los anquiléstomas. Este ha sido el resultado mas favorable que al
Dr. Hall le ha sido posible obtener después de someter a tratamiento
centenares de perros, empleando para ello diferentes antelminticos,
incluso algunos de los méas conocidos.

E! Dr. Hall encontré que el tetracloruro de carbono no sélo era la
medicina mis eficaz—desde el punto de vista terapeitico, para com-
batir los anquiléstomas—sino también el menos venenoso de los ver-
mifugos activos que habia probado. Sin ningtn sintoma de malestar,
los perros resistieron 1.5 ec.c. por kilogramo, o sea una dosis eficaz
cineo veces mayor que la de 0.3 c.c. por kilogramo.

Ahora bien, como una prueba adicional de su creencia en la baja
proporeién de veneno que contiene el tetracloruro de carbono, el Dr.
Hall tomdb el mismo una dosis de la medicina, es decir, 3 c.c., que es
el promedio de la que se le administra a un perro, y que él cree que
es casi igual a la que se requiere para una persona o0 para un perro.
El no sintié ningtin sintoma desagradable. Ademés, el Dr. Hall eité
los resultados de algunos experimentos hechos con monos los cuales
se llevaron a cabo conjuntamente con los que hicieron Shillinger y
Lake, en los cuales se les administraron dosis desde 2 hasta 5 veces
mayores a animales que pesaban desde 2.5 hasta 3.5 kilogramos. La
dosis mayor. fue de 6 c.c. por kilogramo o, sobre la base de centime-
tros cibicos de medicina por kilogramo de peso del animal, es una
dosis 100 veces mayor que la que se le administra a una persona.
Estos monos no mostraron sintomas definidos de intoxicacién y, des-
pués de haber sido objeto de una cuidadosa inspeccién durante un
mes o més, se utilizaron en experimentos con el virus del poliomielitis,
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que generalmente s6lo produce cambios muy marcados en el sistema
nervioso central. Después de morir a causa del virus del poliomie-
litis, la autopsia no revelé cambios macroscopicos en el higado y las
viseeras. No se hicieron ex4menes microsedpicos.

Con fecha més reciente, el Dr. Allen anuncié el hecho de haberse
sometido a tratamiento, con el tetracloruro de carbono, a unas 400
zorras, eon el fin de que arrojaran por los intestinos, los anquildsto-
mas, medicina que 1i6 excelentes resultados.

Los experimentos que acaban de mencionarse se hicieron por indi-
cacién del Dr. G. W. MeCoy, que creyd que seria muy conveniente
usar repetidas dosis de tetracloruro de carbono en el tratamiento de
las personas, y que, por lo tanto, seria importante conocer primera-
mente los resultados que daban las dosis repetidas en los monos.

Utilizdronse cuatro monos con este fin, cuyos pesos variaban desde
2,210 hasta 2,630 gramos. Al mono nim. 1 en cada dosis se le ad-
ministrd 1 ¢.e. por un tubo que desde la boca llev) la medicina al
estémago ; al mono ntim 2 se le administrd una dosis de 2 c.c ; al mono
nim. 3 una dosis de 3 e.c.; y al mono nim. 4 una dosis de 5 ec.c
de tetracloruro de carbono. Estas dosis fueron administradas el 24,
27 y 30 de enero, y el 2, 4, 6, 8, 11, 14, 16, 18 y 20 de febrero de
1922,

El 23 de fehrero ¢l mono nim. 4, al cual se le habia administrado
un total de 60 c.c., durante un periodo de 30 dias, y que parecia
gozar de buena salud, fue inoculado subduralmente con una emulsién
de seso de mono que se creefa que contenia el virus poliomielitis, pero
no hizo ningn efecto aparente, y el 6 de marzo se le inoeuls por
segunda vez de la misma manera, es decir, con el mismo material,
después de lo cual murié el 10 de marzo. La autopsia no demostrd
cambios de importancia, a no ser un abseeso en ¢l hemisferio cerebral
de la derecha, el cual fue, seglin parece, la causa de la muerte. Exa-
minironse con el mayor cwidado, microscdpicamente secciones del
higado, los rifiones, ¢l bazo y los intestinos, pero no se encontraron
cambios que pudieran atribuirse a la accitn del tetracloruro de ecar-
bono.

Ademas de las dosis antes mencionadas, al mono ntim. 3 se le ad-
ministraron 3 e.c. de tetracloruro de carbono, el 23 v ¢l 27 de febrero,
y el 3 ¥y ¢l 6 de marzo, o sea una dosis total de 48 c.c. durante un
perfodo de unas seis semanas. El 6 de marzo a este mono se le ad-
ministrd subduralmente cierta cantidad del supuesto virus polio-
mielitis y muri6 el 17 de marzo. .o mismo que sc hizo en ¢l caso del
mono nam. 4, los mas minuciosos exdmenes de los dérganos, tanto
macrose6pica como microsedpicamente, no mostraron ningin eambio
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que pudiera atribuirse a la accién del tetracloruro de carbono, puesto,
que la causa de la muerte fue un absceso cerebral.

A los monos nim. 1 y ntim. 2, ademés de las dosis antes men-
cionadas, se les administré 1 y 2 c.e., respectivamente, el 23 y 27 de
febrero, y el 3 y 6 de marzo, después de lo cual se suspendié el tra-
tamiento.

Durante todo el curso del tratamiento con el tetracloruro de car-
bono, ninguno de los monos mostré sintomas de intoxicacién. Estos
animales comian bien y al parecer gozaban de buena salud. Pro-
curamos administrarles la medicina cuando tenian el estémago vacio,
y se vigilaron y fueron objeto de minuciosa observacién hasta el 11
de abril, fecha en que fueron puestos en libertad para hacer otros
experimentos, encontrandose entonces dichos animales al parecer
en buenas condiciones.

El iinico detalle digno de mencionarse fue que el mono niim. 3 de
cuando en cuando tuvo nauseas durante el paso del tubo hasta el es-
témago, pero mas bien, al parecer, como efecto del mismo tubo que
como efecto de la medicina. Se notdé que el mono vomité una pe-
quefla cantidad de materia en dos ocasiones poco antes de habérsele
dado de comer accidentalmente, pocas horas antes de someterse a
trat.miento. No se presenté ninguna dificultad para administrarle
la dosis a los otros tres monos, y ninguno de ellos vomité. Durante
la segunda y tercera semanas del experimento, el mono nim. 4
evacué una cantidad mucha mayor de excrementos de lo usual, tal vez
dos o tres veces méis que los otros mofios, siendo asi que los excre-
mentos contenian una gran cantidad de substancias alimenticias que
no habfan sido digeridas, y algunas veccs estaban un tanto espumosas.
Durante el resto del tratamiento los execrementos de este animal otra
vez parecian estar practicamente en su estado normal.

Con referencia otra vez al articulo del Dr. Hall, cumple advertir
que la dosis de la medicina indicada para una persona, es igual a la
que se le administra a un perro de tamafio regular (10 kilogramos),
a saber, 3 c.c, lo cual equivale a 0.05 c.c., por kilogramo, para una
persona. Sobre esta base, el mono ntim. 1, al cual se le administré
la dosis mas pequefia en cada tratamiento tragé una cantidad maés
de 10 veces mayor por kilogramo que la que se le administra a una
persona, dosis que fue repetida 16 veces dentro de un periodo de 6
semanas. El mono ntim. 4, al cual se le administré la dosis més
alta en cada tratamiento, tragé una cantidad 40 veces mayor que la
dosis indicada por kilogramo, en comparacién con la dosis de una
persona, y esta dosis fue repetida 12 veces en un periodo de 30 dias.
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A los otros dos monos se les administraron dosis que variaban entre
las cantidades mencionadas.

En vista de los resultados sumamente satisfactorios de la adminis-
tracién del tetracloruro de earbono como un antelmintico para los
anquiléstomas en los perros, y del hecho de que los perros siempre
se han utilizado para hacer experimentos con el fin de estudiar los
efectos de otros antelminticos, especialmente el timol y quenopodio,
y también en vista del grado sumamente bajo de toxicidad de la
medicina para los monos, tanto cuando se administra en dosis sen-
cillas como en dosis repetidas, no cabe duda de que el uso del tetra-
cloruro de carbono en el tratamiento de los anquiléstomas en las
personas es digno de que se le conceda una prueba completa.

Ademés, esta opinién parece estar justificada en vista del hecho
de que actualmente todas las autoridades o peritos en la materia
reconocen que el uso del timol y del quenopodio no ha estado exento
de accidentes, siendo asi que a ambos se les atribuyen defunciones.

Cuando se trata de personas, la medicina debe administrarse en
capsulas de gelatina duras, debiendo el paciente abstenerse de tomar
alimento durante la noche anterior, y no debe dérsele aceite de palma-
cristi al mismo tiempo. En realidad no debe administrarsele ningtin
purgante, ya sea en ¢l momento de tomar la medicina o después,
puesto que ello no parece necesario, ya que la misma medicina pro-
pende a aumentar la peristalsis. En tal caso, el procedimiento légico
serfa empezar por la dosis de 3 c.c. para ¢l promedio de los pacientes,
Yy entonces, si la dosis fue demasiado pequefia, debe aumentarse.
Parece que podrian administrarse hasta 10 c.c., sin peligro.

Precaucidn.—Debe cuidarse de que las edpsulas se traguen pronto,
puesto que siuna de ellas se abre en la boca o la garganta y una parte
de la medicina penetra en la trdquea, pudieran sobrevenir graves
resultados.

El Ginico caso en cuanto al uso del tetracloruro de carbono en el
tratamiento de la anquilostomiasis en los seres humanos que el que
esto escribe puede citar, se encuentra en un informe publicado en la
revista intitulada la ‘‘Lancet’’, donde se dice que en Suva, Islas
Fidji, los peones que sufrian de anquilostomiasis han sido tratados
con el tetracloruro de carbono, y que arrojaron un 98 por ciento de
las lombrices después de administrarseles una sola dosis, y casi sin
ningin sintoma.

Resumen y conclusiones—1. A cuatro monos se les administré el
tetracloruro de carbono por un tubo que se introduce por la boca
y penetra hasta el estomago, en dosis de 1, 2, 3 y 5 c.c., respectiva-
mente, a intervalos que variaban desde 2 hasta 3 dias, durante un
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periodo que varlaba, desde 30 hasta 41 dias, siendo asi que el total
de las dosis variaba desde 12 hasta 16.

2. Durante este periodo, los monos no mostraron sintomas de im
portancia.,

3. Los dos monos a los cuales se les administraron las dosis més
grandes, posteriormente se utilizaron para hacer pruebas del virus que
se creia ser poliomieliiis, y murieron a causa de un absceso cerebral.
En cada caso el examen macroscopico y el microsedpico de los érganos
importantes no mostraron cambios que indicaron un envenanimiento
exdgeno.

4. Las dosis administradas a los monos en cada tratamiento eran
desde 10 hasta 40 veces mayores en centimetros chibicos por kilo-
gramo de cuerpo de peso, que la que el Dr. Hall dijo que era la indi-
cada para un ser humano, y estas dosis se repitieron desde 12 hasta 16
vecees.

A juzgar por los datos que hay disponibles, debemos llegar a la
conclusién de que el tetracloruro de carbono introducido por el esté-
mago, posee un grado muy bajo de toxicidad para los monos, y que
es probable que a una persona puedan administrirseles sin peligro
dosis mucho mayores que las que indie6 el Dr. Hall, y que puedan
repetirse sin peligro varias veces, a intervalos adecuados, de una
semana, por ejemplo.

Por 1iltimo, en vista de los resultados extraordinariamente satis-
factorios obtenidos del tetracloruro de carbono, cuando se administra
como un antelmintico para la expulsién de los anquiléstomas en los
animales, y en vista, asimismo, del grado extraordinariamente bajo
de toxicidad cuando se trata de animales, incluso los monos, cuando
se les administra por el estémago, tanto en dosis sencillas como
en dosis repetidas, creemos que dicha medicina merece que se le
conceda una prueba extensa y completa en el tratamiento de la
enfermedad denominada anquilostomiasis en los seres humanos.

YNota.— Y1 Dr. Hall le ha manifestado al autor de este articulo que
€l y el Dr. Shillinger han administrado dosis a los perros hasta de
300 c.c., en una séla dosis, sin que dichos animales presentaran sinto-
mas téxicos.
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