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GEOPARÁSITOS 

Las helmintiasis transmitidas por el suelo, comúnmente conocidas como parásitos 
intestinales, afectan en general a las comunidades más pobres del planeta. Su forma de 
transmisión es a través del contacto con los huevos de los parásitos eliminados con la 
materia fecal de las personas infectadas que contaminan el suelo en zonas donde el 
saneamiento es deficiente. No hay transmisión directa de persona a persona. 

Estas enfermedades tienen un gran impacto en el desarrollo social y económico de las 
comunidades con altas prevalencias de helmintiasis debido a que inciden en la capacidad 
de trabajo de las personas adultas y en el ausentismo escolar de los niños. 

Las buenas prácticas de higiene, como el lavado de manos y aseo personal, son medidas 
que previenen este tipo de infecciones. Además, en los lugares de riesgo, el uso de calzado 
es importante para que los niños no se infecten por la tierra contaminada. 

¿Cómo se transmiten? 

Los geohelmintos se transmiten a través de cinco parásitos distintos que infectan 
exclusivamente al ser humano: Ascaris lumbricoides y Trichuris trichiura, que infectan al 
hombre cuando la persona ingiere sus huevos; y Necator americanus, Ancylostoma 
duodenale y Strongyloides stercolaris, que contagian al hombre cuando las larvas penetran 
su piel. 

Existen medicamentos efectivos contra estos parásitos. Para controlar las infecciones 
graves, la Organización Mundial de Salud (OMS) desarrolló guías básicas en las que se 
indica el tratamiento con dosis únicas de Albendazol o Mebendazol para su suministro en 
escuelas una o dos veces al año, dependiendo de la cantidad de niños infectados: 

• Si el porcentaje de niños infectados es inferior al 20%, el tratamiento se realiza de forma 
individual; 
• Si el porcentaje oscila entre 20 y 50%, el tratamiento debe ser dado a todos los niños de 
la escuela (administración masiva) una vez por año; 
• Si el porcentaje es mayor al 50%, el tratamiento debe ser dado a todos los niños de la 
escuela (administración masiva) dos veces por año. 

Si bien estas guías sirven para prevenir que los niños infectados sufran las graves 
consecuencias que pueden causar los geohelmintos, el tratamiento masivo no  consigue 
interrumpir la transmisión a otras personas por tres razones principales: 

1) Una única dosis de Albendazol o Mebendazol no cura por completo a los niños (por lo 
tanto, siguen expulsando huevos o larvas en su materia fecal) 

2) Los adultos no son tratados, por lo que también pueden seguir expulsando huevos o 
larvas en su materia fecal (especialmente uncinarias) 

3) Ninguno de los dos medicamentos utilizados por la OMS son efectivos contra el 
geohelminto Strongyloides stercolaris. 
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