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Infroduccion

El parasitismo intestinal constituye un problema
medico a nivel mundial.

La giardiasis es motivo de consulta frecuente en
Gastroenterologia.

La Medicina Natural y Tradicional ofrece una
alternativa de fratamiento a pacientes infectados
con Giardia lamblia.




Prevalencia
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Distribucion mundial

280 millones de personas infectadas en el mundo

2 millones de personas infectadas en EEUU

Prevalencia en Cuba 7.2%

Prevalencia en las edades de 1-5 anos 22.6% ‘?_‘3_“-. ’/MNT
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Drogas con actividad antigiardidsicas

Grupos Medicamentos

4-aminoquinoleinas Cloroquina (1¢ mitad del Siglo XX)

Acridina Quinacrina (1930)

Antibidticos Bacitracina-Zinc (1945)
Paramomicina (1956)

Nitrofuranos Furazolidona (1950)

5 -nifromidazoles Meftronidazol (1962), Tinidazol, Secnidazal,
Ornidazol

Benzimidazoles Albendazol, Mebendazol

5-nitrotiazoles Nitazoxanida (1990)

Giardiasis entre realidades y mitos Luis Fonte Galindo 2009




Expert Giardiasis: a pharmacotherapy
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Grupo Droga Eficacia Comentario

5-nifroimidazoles | Metronidazol 36-100% De eleccion
Tinidazol 74-100% Dosis Unica posible
Ornidazol 90-100%
Secnidazol 79-98%

Nitrofuranos Furazolidona 20-92%

Acridina Quinacrina 84-100%

Benzimidazoles Albendazol 36-96% Comparable al

metronidazol¢e?ge

Mebendazol 42-86%

Aminoglucdsidos | Paromomicina | 40-91% Embarazadas

5-nitrotiazol Nitazoxanida 64-94%




Comparison of chloroquine, albendazole and tinidazole in
the treatment of children with giardiasis

A. A ESCOBEDO*, F. A. NUNEZ!, I. MOREIRA!, E. VEGA*, A. PAREJA* and

P. ALMIRAIIS®
Ann Trop Med Parasitol 2003; 97:367-371.

Tratamiento

Cloroguina | Albendazol | Tinidazol
No. de ninos incluidos 50 60 55
M/F 29/21 30/30 28/27
Media de las edades 5.6 6.5 6.9
Curacion parasitologica | 43 (86%) 37 (62%) 50 (91%)

Notif. efecto adverso
Sabor amargo

50 (100%) 0 55 (100%)

Nausea 12 ( 24%) 1 (2%) 21 ( 38%)
Dolor abdominal 17 ( 34%) 5 (8%) 18 ( 33%)
Diarrea 0 0 2( 4%)
Vomito 6( 12%) 2 (3%) 5( 9%) A




A Randomized, Controlled, Open-label Trial Evaluating the Efficacy and Safety of

Chloroquine in the Treatment of Giardiasis in Children
R Cafete', DE Rivas®, AA Escobedo’, ME Gonzalez', P Almirall®, K Brito®

West Indian Med J 2010:59: 607/-

Tratamiento

Cloroguina Metronidazol
No. de ninos incluidos 61 61
M/F 35/38 45/28

Curacion parasitologica
Notif. efecto adverso

Alguno

Dolor abdominal
Sabor metalico
Cefalea

Nausea

Orinas oscuras

52 (85.2%)

38 (62.2%)
8 (13.1%)
1( 1.6%)
17 (27.8%)
3( 4.9%)
2 ( 3.9%)

45 (73.7%)

29 (47.5%)
3( 4.9%)
21 (34.4%)
8 (13.1%)
2 ( 3.2%)
17 ( 2.8%)
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Evaluacion de diferentes regimenes terapéuticos empleados en el
tratamiento de la giardiasis en ninos.

Maylin Phillips Ellis (1), Ana L. Garcia Garcia (2), Maria L. Ellis Yard (3).

Cada grupo estuvo formado por 50 ninos . Los resultados fueron:
El grupol recibid tratamiento con Tinidazol - 42 ( 84%).

El grupo 2 tfratamiento con Metronidazol - 41(82%).
El grupo 3 tratamiento con Secnidazol -23 (54%).

El grupo 4 tratamiento con Propdleos- 38 (76%).
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Homeopatia

Sistema médico que utiliza la ley de la similitud como
principio de su tferapéutica vy los productos a dosis
minimas y dinamizadas.

La feoria de la homeopatia sostiene que los mismos
sinfomas que provoca una sustancia toxica en una
persona sana pueden ser curados por un remedio
preparado con la misma sustancia toxica.

Dentro de los medicamentos homeopdficos se
encuentran los nosodes:. los menores se tratan segun
etiologia.




Efecto del tratamiento homeopadtico en la

Giardiasis en pacientes pediatrico 20146
Tipo de investigacion: experimental.

Muestra: 180 pacientes de 1 a 17 anos, distribuidos en dos
grupos.

Tratamiento experimental: Giardinium 30 ch & gotas
menores de 3 anos 10 gotas con 3 anos y mas 3 veces al
dia por 30 dias.

Tratamiento convencional: Secnidazol 30mg/kg/dia una
dosis y repetir a los 7 dias.

Evolucion terapéutica a los 15 dias, 1, 2 y 3 meses:

favorable si desaparicion de los sinftomas y negativizacion
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Grupos de estudio segun edad y sexo

| secmidazol | = Giardinum
Edad(afios) Sexo| Femenino | Masculino | Total | Femenino | Masculino | Total

19 13 32 17 21 38

13 15 28 13 15 28

14 13 27 9 11 20
1 2 3 2 2 4




Sintomatologia
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Dolor abdominal
Diarrea
Anorexia
Vomitos

Distension abdminal

Urticaria




Tiempo de evolucion terapéutica

[ secnidaml [ Giardinwm |
|_Evolucién terapéutica - Tiempo | 15 dias | 1 mes| 2 meses|3 meses| 15 dias |1 mes| 2 meses | 3 meses

Evolucion favorable
Evolucion desfavorable

Sin respuesta al tratamiento




Efectividad del tratamiento

Evolucion terapéutica favorable
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Reacciones adversas

Secnidazol Giardinium
Reacciones NO % Ne %
adversas
Dolor abdominal | ] 1.11 0 0,00
Vo mitos ] 1,11 2 2,22
Total 2 2,22 2 2,22




Novedad Cientifica

El medicamento tuvo buena aceptacion vy
tolerancia por los pacientes, se logrd efecto
terapéutico adecuado comparado con el

Secnidazol

Los familiares refiieron mejoria de los sinfomas
como el apetito que tanto preocupa a los padres
vy en aquellos que presentaron urticaria
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Aporte economico

La mejoria clinica implica recuperacion del
paciente, rapida incorporacion a sus actividades
docentes y las madres al frabajo disminuyendo el
ausentismo.

Es un medicamento de bajo costo que le reduce
gastos a la familia
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Efecto terapéutico homeopdtico en la giardiasis de la edad pedidtrica

Ana Lourdes Garcia Garcia, Norma Ciriaca Pérez Calleja, Kenia Felipe Diaz,
Odalys Rodriguez Marin, Lianet Lopez Sanchez, Sara Rodriguez Garcia.

Evolucion a Grupo | (control) Grupo Il (experimental)
los15 dias Tratamiento con Tratamiento con
Secnidazol n=90 Giardinium n=90
No A No %
Favorable 31 34.44 46 51.11
Desfavorable | 59 65.56 44 48.89
p=0.04




Tratamiento homeopadtico en pacientes l
con Sindrome urticariano por giardiasis

Se redlizd una investigacion experimental con
pacientes de la consulta de Gastroenterologia en
el periodo de enero a junio de 2018.

Universo de 30 pacientes
Muestra 22 pacientes




Distribucion de los pacientes segun edad l

Grupos etarios No VA
n=22

18 - 20 ] 4.54

21- 30 11 50.00

31- 40 / 32.00

41- 50 2 9.00

51- 60 ] 4.54




Distribucion segun sexo

Sexo No v
n=22
Femenino 16 /2,70

Masculino 6 27,30




Tratamiento previo

Tratamiento No Yo
Metronidazol 3 13.60
Secnidazol 2 ?.09
Propolina ] 4.54
Mixto 6 27.30
Sin fratamiento 10 45.40




Resultados de heces después de
tratamiento con Giardinium

Heces No v
Positiva 3 13.60
Negativa 19 36.40




Desaparicion del Sindrome urticariano
después del tratamiento con Giardinium

Sindrome No %
urticariano
Si 16 72.70
Ne 6 27.30




Tratamiento con Giardinium uﬁlizqdol
en Ciego de Avila en el 2019

Meses E F M A M |J (J (A | SO N | D | Totdl

No casos |26 (33 |15 |31 (28 |27 |12 |17 |27 |15 |25 |15 | 26]

Respuesta |17 (24 |9 (25|16 (13 |8 |9 (16 |11 |18 |92 |1756
favorable




Especialidades médicas que indican
tratamiento con Giardinium

Gastroenterologia Pedidtrico
Gastroenterologia

Pediatria

MNT

Alergologia

MGl




. Cuadl seria la mejor opcion ierapéuﬁc.
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Maximizar el potencial e s s .
oL P S Minimizar riesgo
terapeutico de resistencia

El mejor tratamiento es la PROFILAXIS




