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Geohelmintiasis: población infantil tratada 

durante el año 2012

	� World Health Organization. Soil-transmitted 

helminthiases: number of children treated in 

2012. Wkly Epidemiol Rec. 2014;89:133-9.

La quimioterapia preventiva (albendazol o meben-

dazol), distribuida de manera masiva a la pobla-

ción en riesgo, es una medida recomendada por la 

Organización Mundial de la Salud (OMS) para re-

ducir la morbilidad y transmisión de las cuatro 

principales infecciones por helmintos: filariasis 

linfática, oncocercosis, esquistosomiasis y geohel-

mintiasis (Ascaris lumbricoides, Trichuris trichiura, 

Necator americanus y Ancylostoma duodenale). Se 

considera población en riesgo aquella con una pre-

valencia mayor del 20%.

En 2012, se estimó que un total de 266,4 millones 

de niños en edad preescolar precisaban quimio-

profilaxis para geohelmintiasis, de los cuales la re-

cibieron casi 66 millones, lo que corresponde a una 

cobertura del 24,7%. En cuanto a los niños en edad 

escolar, 609 millones se estimaron como candida-

tos, en 112 países distintos, la mayoría en África 

subsahariana. La recibieron 219,5 millones que co-

rresponden a una cobertura del 36%.

Esta es la mayor cifra de niños a los que se ha su-

ministrado quimioprofilaxis antihelmíntica desde 

el comienzo de las campañas por la Organización 

Mundial de la Salud, aunque supone solo un au-

mento del 2% desde el año 2011.

Analizando los datos, podemos observar que exis-

te una disminución progresiva de los niños en 

edad preescolar tratados a partir de 2010. Una de 

las posibles razones es que las campañas de dona-

ción de fármacos se centran en niños en edad es-

colar. Durante el mismo periodo, la cobertura en 

niños en edad escolar aumentó.

Este incremento producido en niños en edad esco-

lar refleja el efecto de las amplias campañas de 

donación de albendazol y mebendazol por las 

compañías farmacéuticas que empezaron en 

2012. Estas donaciones también aumentaron en 

2013 y 2014, por lo que se prevé un aumento en la 

cobertura en niños en edad escolar durante los si-

guientes años.


