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La vida académica de don Miguel Jiménez estuvo ligada
estrechamente al estudio de la amibiasis. En el seno de
nuestra corporacion, dio a conocer sus memorables traba-
jos sobre esta plaga nacional, cuya investigacién le atrajo
poderosamente. Publicé su primera contribucién, titulada
“Absceso del higado en comunicacién con les bronquios”
el afio 1842, en el periédico de la Academia de Medicina,
agrupacion precursora de la actual; y la Gltima, que lleva
por titulo “Diagnédstico diferencial de los abscesos hepiti-
cos”, en la Gaceta Médica de México, el afo 1875, seis
meses antes de morir.' A lo largo de esos 33 afios, no cesé
de escribir sobre la enfermedad, dejindonos como heren-
cia un acopio de observaciones precisas y de reflexiones
llenas de sabidurfa.

Esta encomiable dedicacion de don Miguel es un ejem-
plo de labor académica; y creo que no podria encontrarse

* Conferencia "Dr. Miguel F. Jiménez", sustentada en la Academia
Nacional de Medicina en la sesién solemne celebrada el 24 de no-
viembre de 1971.

i Académico numerario. Hospital General, Centro Médico Nacio-
nal, Instituto Mexicano del Seguro Social.
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mejor forma de honrar a tan eminente
maestro, que destinar la conferencia que
lleva su nombre a la revision de ese tema,
al cual consagrd los mejores afios de su
actividad cientifica dentro de la corpora-
cibén.

Considere una distincidn que estimo en
todo lo que vale haber sido designado
para sustentar esta conferencia; y agra-
dezco profundamente al doctor Carlos R.
Pacheco, presidente de la Academia, el
honor que me confiere. Al mismo tiem-
po, debo expresar que el material de la
disertacion, es producto del trabajo con-
junto que viene realizando nuestro grupo
de estudic sobre amibiasis, desde hace
varios anos. Por ello, comparto con los
miembros de ese grupo la distincién de
que soy cbjeto; y comparto también un
sentimiento de genuina satisfaccién, por
tener la oportunidad de presentar los re-
sultados de este esfuerzo colectivo, en la
sesién solemne de clausura del afio aca-
démico y bajo la égida de nuestro insigne
predecesor.

El afio pasado, publicé la Gareta una
monografia sobre la amibiasis,* cuyo con-
tenido en buena parte, provenia de las
investigaciones de este mismo grupo de
estudio. Con objeto de evitar repeticiones,
trataré de referirme a las adquisiciones
logradas a partir de la monografia; y sélo
cuando resulte indispensable, aludiré a
temas ya presentados.

El plan de la conferencia consiste en
la revisién de avances recientes en el es-
tudio de Entamoeba histolytica y de la
amibiasis invasora. Gracias a estos avan-
ces, y a los realizados en el pasado inme-
diato, muchos de los conceptos anteriores
sobre el protozoario y sobre la enferme-
dad amibiana, han sufrido radicales mo-
dificaciones. Con la necesaria brevedad,
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me referiré a cuatro aspectos importantes
del tema:

1. Anatomia y fisiologia de Entanioe-

ba histolytica.

Reacciones inmunolégicas en ani-

males de experimentacion.

3. Clinica y terapéutica de la amibia-
sis invasora,

4. Epidemiologia del padecimiento.

(1%}

Una vez terminada esta revision, exa-
minaré someramente las perspectivas que
se presentan para la solucién de este grave
problema nacional.

1. Anatomia y fisiologia
de Entamoeba bistolytica

A partir del afio pasado, las investigacio-
nes de nuestro grupo se dirigieron al
estudio del trofozoito de E. hisiolytica
(cepa HK-9:NIH) cultivado en medio
axénico, es decir, sin asociacidén con otros
microorganismos, segin el método de
Diamond.? El propésito fue por una par-
te, conocer la morfologia y la actividad
biolégica del parisito desarrollado en me-
dio libre de contaminantes, lo cual habia
sido imposible hasta fecha cercana; y, por
la otra, comparar esta informacién con la
obtenida previamente al estudiar el paré-
sito cultivado en medios monoxénicos y
mixtos, o sea en simbiosis con uno o mis

Cuadro 1 Estudios realizados en los trefozoitos
de E. histolytica cultivados en medio axénico

Microscopia electronica

ta

1.
1.2 Citoquimica

1 Actividad enzimdtica

Efecto de drogas antiamibianas
Virulencia

O M R

1.6 Citologia dindmica
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microorganismos, tal como se propagaba
anteriormente,

Los trofozoitos de E. histolytica proce-
dentes de medio axénico, fueron some-
tidos a los siguientes estudios (cuadro 1).

L1 Microscopia electrdnica

Por el estudio ultramicroscépico, se con-
firmaron los caracteres morfolégicos pe-
culiares de E. histolytica, que se resumen
a continuacion.

Con aumento moderado, se aprecian
las tres estructuras principales (fig. 1):
la membrana plasmatica, bien definida;
el citoplasma, con numerosas vacuolas y
grinulos de glucégeno; y el nicleo de
contorne circular u oval. En ¢l citoplas-
ma, llama la atencién Ja ausencia de mi-
tocondrias y de aparato de Golgi; y, asi
mismo, el escaso desarrolle del reticulo
endoplasmico.

A mayor aumento (y en ocasiones con
el auxilio de otras técnicas), se definen
mejor estas estructuras. En la figura 2,
se observa que la membrana plasmitica
tiene los caracteres de la llamada unidad

2 Electromicrografia a mayor au-
mento, en la cual puede verse la
doble capa de la membrana plasmi-
tica. X 96 000.

AMIBIASIS INVASORA

1 Electromicrografia de trofozoito de B. histoly-
tica cultivada en medio axénico, que muestra la
estructura del organismo: membrana, citoplasma
con vacuolas y grinulos de glucdgeno v nicleo
excéntrico. X 14 000.

de membrana, con dos capas, interna y
externa, separadas por una intermedia,
En la figura 3, se muestran dos formas
diferentes que presentan los grinulos de
glucégeno: una, en pequefias aglomera-
ciones que a veces parecen mérula; y otra
en conglomerados que semejan panal de
abejas.




La figura 4 muestra una porcién del
citoplasma en la cual se observan vacuo-
las y lisosomas; en estos ltimos, se iden-
tifica la fosfatasa 4cida, También en el
citoplasma se encuentran corpasculos ci-
lindricos electrodensos, agrupados con
frecuencia en forma de roseta, y cuya
funcién es desconocida (fig. 5). A veces,
pueden verse cuerpos cristaloides, consti-
tuidos por ribenucleoproteinas (fig. 6).
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3 Electromicrografia que mues-
tra dos formas diferentes que pre-
sentan los granulos de glucdgeno:
en pequefias aglomeraciones (fle-
chas): y en conglomerados que
semejan panal de abejas (G). X
76 000.

En la figura 7 se comprueba la ausen-
cia de mitocondrias y de aparato de Golgi,
asi como el poco desarrollo del reticulo
endoplismico. En el nicleo, se observa
que la cromatina se dispone en Ja perife-
ria y se encuentran varios cuerpos de in-
clusion nuclear (fig. 8).

A mayor aumento, es posible observar
poros en la membrana del niicleo.

4 Electromicrografia de una por-
cidn del citoplasma, en la cual se
observan numerosas vacuolas y li-
sosomas con reaccién positiva a la
fosfatasa deida (L), X 16 000.
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5 Electromicrografia que muestra
un “corpisculo en roseta” (CR).
X 86 000.

Estos caracteres estructurales son pric-
ticamente iguales a los ya conocidos de
las amibas de medios mixtos o monoxéni-
cos, y también a los de los trofozoitos
procedentes de absceso hepitico amibiano
del hamster,” ¢ estudiados por nuestro
grapo.

A pesar de la aparente simplicidad
morfelogica revelada por el examen ul-
tramicroscopico, E. histolytica tiene com-
pleja actividad bioldgica, demostrada por
los otros medios de estudio.

6 Electromicrografia en la que se
observa un cuerpo cristaloide for-
mado por ribonucleoproteinas (fle-
cha). X 60 000.

AMIBIASIS INVASORA

1.2 Citoguimica

Por medio de coloraciones especiales (4ci-
do peryédico-Schiff y Grocott), se com-
probd la presencia de glucdgeno y de
mucosustancias en el citoplasma de los
trofezoitos cultivados en medio axénico
(fig. 9y 10).

La investigacién de estos polisaciridos
dio resultados semejantes en las amibas
procedentes de cultivo en medio monoxé-
nico.”




1.3 Actividad enzimdtica

En los trofozoitos de medio axénico, sc
demostré la presencia de enzimas que in-
tervienen en el metabolismo de hidrocar-
bonados, proteinas y dcidos nucleicos. En
la figura 11, se muestra un esquema me-
tabélico de E. bistolytica; las enzimas que
aparecen en cuadros, fueron estudiadas
en nuestro laboratorio y son: las fosfata-
sas dcida y alcalina, la aldolasa, las des-

7 Electromicrografia de un seg-
mento citopldsmico, en la cual se
comprueba Ja ausencia de mitocon-
drias y de aparato de Golgi, asi
como ¢l poco desarrollo del reticu-
lo endoplismico. Se observan al-
gunas vacuolas (V). X 358 000,

hidrogenasas lactica, isocitrica y glutdmi-
ca, la transaminasa glutimico-oxaloacética
y la ribonucleasa. La actividad de estas
enzimas fue de grado diverso; pero su
presencia indica la gran capacidad meta-
boélica del protozoario.®

Algunas de estas enzimas habian sido
previamente determinadas en amibas de
cultives monoxénicos; * su actividad fue
semejante a la encontrada en los trofo-
zoitos de cultivos axénicos.

8 Electromicrografia que muestra
el nacleo, con la cromatina dis-
puesta en la periferia y dos cor-
pusculos intranucleares (flechas).
X 32 000.
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9 El citoplasma de los trofozoitos
muestra en magenta el glucdgeno
intracitopldsmico, cuya naturaleza
quimica se corrobord con controles
adecuados. Técnica PAS, X 160.

1.4  Efecto de drogas antiamibiands
in vitro

En estos mismos trofozoitos, sometidos in
vitro a la accidon amebostitica de emetina,
metronidazol y eritromicina, se encontra-
ron diversos cambios morfolégicos al exa-
men con el microscopio electrénico. Los
principales fueron: aparicién de reticulo
endoplismico rugoso, asi como de estruc-
turas semejantes al aparate de Golgi; y
presencia de vacuolas autofagicas (figu-
ras 12, 13 y 14).

Estos cambios fueron similares a los
observados en amibas de medio mono-
xénico bajo la influencia de la emetina. ™

10 El citoplasma muestra gru-
mos gris pardo a negro que indi-
can la presencia de mucosustan-
cias en el citoplasma; més eviden-
tes en las formas grandes. Técni-
ca Gomori-Grocott. X 160.
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1.5 Virnlencia
La inoculacién intrahepitica de 12000000
o mas trofozoitos de medio de cultivo
libre de bacterias, produjo abscesos ami-
bianos, en 90 por ciento de los hamsters.
Con los estudios apropiados, se demostrd
que los abscesos cran bacterioldgicamente
estériles en 74 por ciento de los casos.**
Nuestra experiencia previa con la
inoculacidon intrahepitica en el hamster
de trofozoitos amibianos cultivados en
medio monoxénico con Bacteroides sim-
biosus,** revela dos discrepancias con el
experimento anterior. La primera se re-
fiere a la rapidez en la evolucién de las
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11 Esquema metabélico de Entamocba histolytica.

lesiones y a la gravedad de las mismas:
ambas son considerablemente mayores en
la inoculacién con cultivo monoxénico.
En la figura 15, se muestran las extensas
lesiones producidas en el hamster con la
inoculacion intrahepitica de amibas de

2500 FERARRD
a

esedingessde Tutinge

% 3

oomoda-s rosTATE 0t
3

W QR

SUELEOTICO

JATiE CTc

S

cultivos monoxénicos, 10 dias después
de la inoculacién. En cambio, obsérvese
en la figura 16 las lesiones pequefas y
circunscritas  producidas por las amibas
de cultivos libres de bacterias, también a
los 10 dias de la inoculacién.

La segunda discrepancia se refiere al
namero de trofozoitos requeridos para la

12 La flecha sefala la aparicién
de membranas en todo semejantes
al reticulo endoplésmico rugoso. X
36 000.
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13  Electromicrofotografia en la cual se aprecia
una disposicién especial de membranas, vesiculas
y cisternas que en conjunto semejan a un verda-
dero aparato de Golgi (G). Niadeo (N). X
52 000,

produccién  de lesiones: mientras que
con cultivos axénicos es preciso inocular
cuando menos 12 000 000 de amibas, en
el caso de cultivos monoxénicos, unos
50 000 trofozoitos son suficientes,

Nuestros resultados difieren de los de
otros investigaderes, que no han logrado
producir con la misma frecuencia, absce-
sos hepiticos en animales inoculados con
amibas de cultivos axénicos; ™ no obstan-
te, creemos que los hechos consignados,
indican que la cepa HK-9:NTH, estudiada
por nosotros y procedente de medio sin
bacterias, tiene poder patdégeno propio, si
bien su virulencia se encuentra atenuada,
a juzgar por la magnitud requerida del
inéculo y por la pequefiez y la lenta evo-
lucién de las lesiones.

Aunque nadie discute que la asociacidn
con diversas especies bacterianas exalta
considerablemente la virulencia de E. bir-
tolytica, otros experimentos de naturaleza
distinta a los ya referidos de inoculacién

14 Electromicrofotografia que mues-
tra una vacuola autofigica (VA).
X 70 000.
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al hamster, apoyan nuestra interpretacién
sobre el poder patégeno y citolitico pro-
pio del protozoario.**** Investigaciones
de nuestro grupo * han confirmado tra-
bajos extranjeros * que atribuyen a los




lisosomas de superficie, los cuales contie-
nen fosfatasa dcida, la accién citopitica
de E. histolytica. Bn la figura 17, se pre-
senta electromicrografia de trofozoito de
medio axénico con lisosoma de superficie,
en cuyo interior se demuestra fosfatasa
dcida.

En la electromicrografia de la figura
18, se observa que el lisosoma emite una
prolongacién de la membrana plasmatica,
llamada gatillo. Se supone que el contacto
del gatillo con las células extrafias, pro-
voca la descarga del efecto citolitico de
la amiba, ya sea por accién enzimética o
por fenémenos electroquimicos. Un mi-
nuto de contacto, es suficiente para que

16 En esta figura se observan en la cara superior
del higado des pequefias lesiones producidas par
las amibas de cultivos libres de bacterias, también
a los 10 dias de la inoculaci6n.
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15 Sc observan las extensas le-
siones producidas en el hamster
con la inoculacién intrahepdtica
de amibas de cultivos monoxéni-
cos, 10 dias después de la inocu-
lacion.

la amiba histolitica mate células de ma-
miferos.*®

1.6 Citologha dindmica

Por medio de las técnicas de cultivo de
células y de sistemas Gpticos tales como
el contraste de fases, la interferencia y la
cinematografia, ha sido posible estudiar
a E. histolytica como célula, independien-
te de su posicién filogénica. De esta ma-
nera, se han logrado registros ilustrativos
sobre la estructura y la actividad funcio-
nal del protozoario.**

Desde el punto de vista estructural, un
hallazgo importante en los trofozoitos de
medio axénico ha sido la identificacién
de corpusculos esféricos brillantes, que
estin siempre en estrecha relacién con el
nicleo, y que o siguen a Jo largo de to-
das sus actividades, inclusive la division
celular. Se desconoce la naturaleza de es-
tos corpiisculos, que no han sido encon-
trades con la misma frecuencia en trofo-
zoitos de medio monoxénico. Otro aspec-
to estructural importante es el sistema de
vacuolas y canaliculos en el citoplasma,
prominente durante los procesos digesti-
vos de la amiba.

BERNARDO SEPULVEDA



17 En esta fotografia se demues.
tra la presencia del "lisosoma ac-
tivo de superficie” (LS) v algu-
nas vacuolas con positividad a la
fosfatasa dcida. X 32 000.

En lo que se refiere al aspecto funcio-
nal, se han registrado diversas fases de la
fagocitosis, la pinocitosis y la divisién de
los trofozoitos.

Gracias a estas investigaciones, se ha
comprobado la complejidad fisioldgica de
los trofozoitos cultivados en medio axé-
nico, propia de organismos con gran ac-
tividad metabdlica. Por lo que respecta a
la comparacién entre estos trofozoitos y
los de medio monoxénico, desde el punto

18 Electromicrofotografia que nos
muestra con una flecha la fase ini-
cial de la emisién del “gatillo” del
“lisosoma activo de superficie”, X
32 000.

AMIBIASIS INVASORA

de vista fisioldgico, su comportamiento
es muy semejante; y desde el punto de
vista estructural, la Gnica diferencia im-
portante ha sido que los corpisculos es-
féricos nucleares ya mencionados, se en-
cuentran con mayor frecuencia y nitidez
en los trofozoitos de medio axénico.

Por ultimo, conviene mencionar otro
hecho observado tanto en el curso de las
investigaciones sobre la citologia dindmi-
ca, como en la investigacién relacionada
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con la citoquimica: la presencia de for-
mas pequeiias, esféricas e inméviles que
adoptan a veces los trofozoitos de cultivo
axénico, y en cuyo citoplasma pueden
verse cuerpos semejantes a los cromatoi-
des. Aun cuando se ha dicho que el tro-
fozoito de E. histolytica no forma quistes
en medio axénico,* estas formas obser-
vadas por investigadores de nuestro gru-
po, tienen toda la apariencia de formas
prequisticas.

En las figuras 19 a 28 se presentan al-
gunos ejemplos de los estudios citolégicos
llevados a cabo con las técnicas mencio-
nadas por Chévez y su grupo.”

Aparte del interés intrinseco de cada
una de las investigaciones que de manera
tan condensada nos hemos permitido
presentar ante ustedes, quiero destacar
conclusiones que se desprenden de su exa-
men en conjunto: el trofozoito de Ewmta-
moeba histolyiica, cultivado en medio axé-
nico, tiene capacidad biolégica suficiente
para llevar a cabo sus funciones con au-
tonemia, sin el concurso de microorga-
nismos asociados; y tanto desde el punto
de vista estructural como fisiolégice, tiene
estrecha semejanza con la amiba desarro-
llada en medios mixtos o monoxénicos,
o bien procedente de lesiones en animales
de experimentacién o en humanos. La
principal diferencia hasta hoy encontrada,
se refiere a la menor virulencia de los
trofozoitos de medio axénico.

Por otra parte, al examinar en conjun-
to tales estudios, no puede uno menos
que reconocer las aptitudes biologicas del

© Durante la conferencia, el doctor Agustin
(_heve? jefe del Laburato:m de Patologia Expe-
rimental y de Cultive de Tejidos del Instituto
Nacional de Cardiologia, exhibié una pelicula
realizada en su laboramuo sabre fisiologia de E.
histolytiva, que sirvié para ejemplificar los estu-
dios sobre citologia dindmica.
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protozoatio, dignas de respetuosa consi-
deracion y reveladoras del poder agtesivo
que tiene este enemigo en potencia.

Para concluir esta breve enumeracidn
de adquisiciones recientes acerca de FE.
histolytica, debe citarse la comunicacién
preliminar presentada por Diamond en el
Tercer Seminario sobre Amibiasis, en fe-
brero de 1971. En dicha comunicacion,
anuncio6 el descubrimiento de virus en tro-
fozoitos de algunas cepas del protozoario,
entre las cuales se encuentra la cepa HM-
1:IMSS (antes denominada ABRM ), ais-
lada por nuestro grupo.** Al parecer, estas
infecciones por virus pueden ser mortales
para la amiba.

2. Reacciones inmunolégicas
en animales de experimentacién
La preparacion de antigenc amibiano

puro, obtenido de cultivos axénicos de E.
histolytica por Thompson en 1968,** sig-
Jai P &

19 Conjunto de trofozoitos de E. hintolytica en
cultivo axénico observados y fotografiados con sis-
tema de contraste de fases. Nétese el polimorfismo
derivado del desplazamiento y gesticulacién de las
amibas, Contraste de fases. (X 100). 20 Aspec-
to tipico de un trofozoito de E. hirtolytica que
exhibe sus componentes citolégicos fundamentales:
membrana, citoplasma y nicleo. Se aprecia la com-
plejidad estructural del citoplasma gracias al re-
lieve obtenido por el sistema 6ptico de contraste
de interferencia de la luz. (X 200). 21 El mis-
mo trofozoito de la figura anterior, minutos des-
|:ues y en pleno desplazamiento; se advierte la
cmisién de un seudépodo a expensas del exoplas-
ma hialino. Contraste diferencial de interferencias.
(X 200). 22 Trofozoito semejante al de las fi-
guras anteriores que ilustra en forma especial la
presencia de esférulas sobre el nicleo. Este detalle
citoldgico suele ser caracteristico de los trofozoitos
de E. histolytica cultivada in wirro (X 500). 23
Detalles de la complicada organizacién estructural
del citoplasma de E. bistolytica. El nicleo exhibe
un cariosoma central y esférulas, estd rodeado
de un complejo sistema grinulo vacuolo canalicu-
lar a manera de aparato de Golgi. Por otro lado,
se puede ver la presencia de corpisculos densos a
la fase cuyo origen y funcidén son hasta ahora
desconocidos. Contraste de fases. (X 1600).
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nificé un avance de gran importancia en
los estudios sobre amibiasis. Aparte de
su aplicacion clinica en el diagndstico se-
rolégico del padecimiento y en pesquisas
sobre la inmunidad celular, ya publicadas
por nuestro grupo,® % el antigeno libre
de contaminantes ha sido particularmen-
te Gtil en investigaciones sobre amibiasis
experimental. En este campo, hemos em-
pleado el antigeno con dos propdsitos
principales: primero, el estudio de las
reacciones serologicas provocadas en los
animales por la amibiasis invasora, o por
la inyeccion del propio antigeno; segun-
do, la induccién de inmunidad protectora
antiamibiana, también con la inyeccidn
del antigeno.

Por lo que se refiere a las reacciones
serologicas provocadas por los métodos
antes mencionadoes, y que demuestran la
presencia de anticuerpo antiamibiano
circulante, hemos comprobado los hechos
siguientes:

4) En 96 por ciento de los hamsters
inyectados previamente con antigeno
amibiano puro, las reacciones serold-
gicas dieron resultados positivos. Las
mismas reacciones fueron negativas
en hamsters que no recibieron el an-
tigeno.*

&) En 45 por ciento de los hamsters con
absceso hepatico amibiano producido
por la inoculaciéon de E. histolytica,
las reacciones seroldgicas dieron resul-
tados positives. En los hamsters que
no tenian absceso, las reacciones fue-
ron negativas.””

Los datos anteriores se resumen en el
cuadro 2.

Estos resultados parecen indicar que la
respuesta inmunolégica se obtiene con
mayor frecuencia en los hamsters inyec-

AMIBIASIS INVASORA

Cuadro 2 Investigacién de anticuerpo antiami-
biano en el suero de hamsters que habian recibido
antigeno amibiano ¢ que exhibian lesiones hepiti-
cas amibianas

Grupos Reacciones
seroldgicas
positivas.
Porciento

«) Hamsters inyectados previamente

con antigeno amibiano puro 96

4) Hamsters con ahscesos hepiticos

amibianos 43

tados con antigeno, que en aquéllos con
absceso hepético amibiano.

En lo que respecta a la induccién de
inmunidad contra la invasion amibiana,
es probable que la respuesta inmunolégica
obtenida con la inyeccidén previa de anti-
geno amibiano puro, confiera cierto grado
de proteccién al hamster. En efecto, la
inoculacién intrahepitica de Enmtamoeba
histolytica, produjo abscesos de higado en
29 por ciento de los hamsters que habian
recibido previamente el antigeno; mien-
tras que las mismas lesiones se encontra-
ron en 92 por ciento de los animales del
grupo testigo, que #o habian sido inyec-
tados con el antigeno. La diferencia entre
ambos resultados tiene significacion esta-
distica (p menor de 0.001).%

Cuadro 3 Resultados de la inoculacién intrahe-
pitica de Entamoeba histolytica en hamsters con
inyeccién previa de antigeno amibiano o sin ella

Lesiones
amibianas
en el higado.
Porciento
de casos

Grupos

) Hamsters inyectados previamen-
te con antigeno amibiano puro 29

b) Hamsters no inyectados previa-
mente con el antigeno 92

P menor de 0.001.
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En el cuadro 3 se condensan los datos
mencionados.

Estos resultados preliminares sugieren
que el antigeno puede provocar en el
hamster reaccién inmunoldgica protectora
contra la invasién por E. histolytiea. En
caso de confirmarse estos hallazgos y de
comprobar la eficacia e inocuidad del an-
tigeno, se tendria en el futuro la posibi-
lidad de inducir inmunidad activa anti-
amibiana en el sujeto humano.

3. Clinica y terapéutica
de la amibiasis invasora
3.1 El concepto actual
de la enfermedad amibiana

En el Tercer Seminario sobre Amibiasis
ya mencionado, se presentaron estudios
clinicos y anatomopatolégicos sobre la in-
feccién amibiana en la infancia y sobre
localizaciones menos frecuentes del pade-
cimiento en el adulto. Tales estudios de-
mostraron la frecuencia y gravedad de la
amibiasis en los nifios, particularmente en
los dos primeros afios de la vida; % y
comprobaron los caracteres de la invasién
amibiana en el encéfalo,®: % en los ér-
ganos genitales de ambos sexos #** y en la
piel.*

Estas investigaciones dan una visidn
mas amplia de la enfermedad amibiana;
y junto a la experiencia previa, sitven
para reafirmar conceptos ya expresados
sobre la naturaleza del padecimiento,® y
acerca de los cuales vale la pena insistir.

Hasta época muy reciente, habia domi-
nado el concepto de que E. histolyiica era
necesatiamente un pardsito patdgeno y
que su presencia en el intestino significa-
ba siempre un estado patolégico. Por
afadidura, se le atribuian las mas varia-
das manifestaciones clinicas, no sélo en
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el colon, sine también en el higado y en el
resto del organismo. La lista de sintomas
supuestamente amibianos es larga y no
vale la pena consignarla; basta citar el
dicho de Elsdon-Dew," segn el cual la
sintomatologia atribuida a la amibiasis
“cubre pricticamente todas las presenta-
ciones clinicas, excepto el embarazo’.

El concepto actual de la enfermedad
amibiana es bien diferente. En primer
lugar, sabemos que E. hirtolytica puede
vivir en el intestino en calidad de comen-
sal inocuo, en pacifica coexistencia con
su huésped. Después, sabemos que la en-
fermedad amibiana sélo puede aceptarse
cuando existe invasion de los tejidos, es
decir, cuando se comprueba el estado que
denominamos amibiasis invasora.

La amibiasis invasora se demuestra
objetivamente por el conjunto de datos
clinicos, endoscdpicos, radioldgicos, de
laboratorio y centelleogrificos, que carac-
terizan las diversas localizaciones de la
infeccién; y, ademds, por las reacciones

24 y 25 Las microfotografias ejemplifican im-
portantes cambios morfodindmicos del citoplasma
en relacién a momentos metabélicos de la célula.
Es notable el desarrollo de red canalicular conco-
mitante con la pinocitosis, Contraste de fas
200). 26 Diferentes momentos de la division
directa de un trofozoito por biparticién. Entre cada
fotografia hay 15 segundos de intervalo. El trofo-
zoito binucleado disminuye sus movimientos de
desplazamiento, e inicia en su citoplasma ciclosis
de sentido opuesto, seguida de alargamiento del
cuerpo y estrechamiento de la porcién media hasta
que, pasando por una fase de unién filamentosa,
se separan las dos masas principales. Todo el pro-
ceso suele tomar alrededor de 60 segundos. Con-
traste de fase. (X 120). 27 y 28 Muestran as-
pectos especiales de los trofozoitos de B, hbrstoly-
fica en relacibn con los probables cambios de
transformacién a formas de resistencia i# virso. La
figura 27 ilustra un trofozoito esferoidal con en-
grosamiento de la membrana y con 6 nicleos. Téc-
nica de Brooke. X 1200. La figura 28 muestra
una forma esferoidal con inclusiones citopldsmicas
baséfilas que pueden relacionarse con los llamados
corpusculos cromatoidales. (X 200).
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seroldgicas que demuestran la presencia
de anticuerpo antiamibiano circulante. El
simple hecho de arrojar quistes de amiba
histolitica en las heces, dejando aparte
las dificultades para su identificacion, no
hace el diagndstico de colitis amibiana,
ni menos aun autoriza a pensar que di-
versas manifestaciones clinicas extraintes-
tinales, sean causadas por E. histolytica.

Como resultade de estas interpreta-
cliones erroneas, todavia observamos en
nuestro pais que el niimero de falsos
amibianos (o sca el de sujetos en quienes
equivocadamente se ha hecho el diagnds-
tico de amibiasis), es atn mayor que el
de las verdaderas victimas de la amibia-
sis invasora, con todo y ser tan grande la
cantidad de éstas. Es de esperarse que
la difusién de los conceptos actuales, con-
tribuya a establecer sobre bases mds fir-
mes el diagnéstico de la enfermedad ami-
biana,

3.2 Diagndstico seroldgico
de la amibiasis invasora

Un avance técnico en este campo que me-
rece consignarse, es la aplicacién del mé-
todo de contrainmunoelectroforesis a la
identificacién del anticuerpo antiamibia-
no en el suero.* Este método, que re-
cientemente se ha usado de manera exten-
sa en el estudio del antigeno asociado a
la hepatitis, dio resultados excelentes en
nuestras manos al aplicarlo a las reaccio-
nes serolégicas de la amibiasis. Aqui, voy
a referirme solamente a la utilizacién del
método en el diagnéstico serolégico de
la amibiasis invasora; posteriormente, alu-
diré a su empleo en la investigacién sero-
epidemiolégica de la infeccion amibiana.

Los resultados obtenidos con esta téc-
nica en el diagndstico seroldgico de la
amibiasis invasora se muestran en el cua-
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Cuadro 4 Reacciones seroldgicas en la amibiasis
invasora. Técnica de contrainmunoelectroforesis
con antigeno axénico

Resultados

Total de sueros
Porciento positivos

Positivos
Negativos

Con ahsceso
hepiético
amibiano 155 148 ¥ 95.48

Sin amibiasis 190 11 179 5.78

dro 4, en que también se presentan los
resultados de un grupo testigo sin signos
de enfermedad amibiana. Puede verse que
la sensibilidad de la prueba es excelente,
por la elevada proporcidn de reacciones
positivas en los enfermos con amibiasis,
y que la especificidad es también exce-
lente, por la proporcion baja de reaccio-
nes “falsas positivas” en los pacientes sin
amibiasis.

Ademis de la sensibilidad y especifi-
cidad mencionadas, esta técnica es rapida
y sencilla. Por tales razones, creemos que
es el método mds ventajoso en la actuali-
dad para el diagnéstico serolégico de la
amibiasis invasora.

3.3 Terapéntica médica y quirdrgica

El conjunto de trabajos recientes *-** so-
bre el tratamiento de la amibiasis inva-
sora, refuerza cada vez mis el concepto
de que la terapéutica del padecimiento es
esencialmente farmacolégica; y que la in-
tervencion quirdrgica tiene indicaciones
bien precisas y limitadas. Como ejemplo,
puede citarse nuestra experiencia con el
absceso hepético amibiano. Los procedi-
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mientos quirargices sélo se han utilizado
en abscesos rebeldes a la quimioterapia,
o bien en lesiones de gran tamafio, con
amenaza de tuptura, o en aquellos casos
ya con perforacién. De acuerdo con estos
criterios, la puncién evacuadora se ha em-
pleado en 17 por ciento de los pacientes,
y la canalizacién abierta del absceso en
15 por ciento. Estas cifras son inferiores
a las de la mayoria de las estadisticas al
respecto; sin embargo, pensamos que en-
tre los factores que han intervenido en la
reduccién de la mortalidad en nuestro
servicio, figura la indicacién precisa de
los métodos quirlrgicos.

4. Epidemiclogia de la amibiasis

En el curso del afio pasado, se iniciaron
los estudios epidemioldgicos sobre la ami-
biasis con una encuesta clinica; y en el
presente afo, se dio principio a una in-
vestigacidn seroepidemiolégica.

4.1 Encuesta clinica

La encuesta clinica tuvo por objeto reco-
ger informacién sobre la frecuencia del
absceso hepético y de la rectocolitis ulce-
rosa aguda de etiologia amibiana, en hos-
pitales y clinicas del Seguro Social; y
ademds, comparar esa frecuencia con la
observada en clientela privada en la ciu-
dad de México. En el caso del absceso
hepitico, se obtuvo informacién de 29

Cuadro 5 Investigacién de anticuerpo antiami-
biano en donadores “profesionales” del banco de
sangre del Centro Médico Nacional

Numero Niamero Porciento

de sueros de reacciones de reacciones
examinados positivas positivas
5431 290 5.33
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hospitales del pais; y se corrobord el dato
de que en los hospitales generales, exclu-
yendo servicios de ginecoobstetricia, la
amibiasis hepdtica representa el 2 por
ciento del total de internamientos.*® Por
anadidura, en los servicios de gastroente-
rologia del Hospital de la Raza y del Hos-
pital General del Centro Médico Nacio-
nal, el absceso hepitico amibiano es uno
de los cuatro padecimientos més frecuen-
tes en los enfermos internados.*’ Estas
cifras reflejan la elevada frecuencia del
padecimiento en la poblacién amparada
per el Seguro Social.

En cambio, en un hospital privado de
la ciudad de México, la frecuencia del
absceso hepitico amibiano fue sélo de
0.16 por ciento,* es decir, doce veces
menor.

La comparacién de la frecuencia de la
rectocolitis amibiana en la poblacién ase-
gurada, con la observada en la clientela
particular, dio resultados semejantes.* *
Ambos estudios demuestran de manera
evidente que la frecuencia de la amibia-
sis invasora es muy superior, en los gru-
pos sociales menos favorecidos econdmi-
camente,

4.2 Estwdio sercepidemioldgico

La aplicacion de la técnica de contrain-
munoelectroforesis ha permitido la inves-
tigacion del anticuerpo antiamibiano en
grupos numerosos de individuos y en pla-
zo relativamente breve. Como ejemplo,
se presentan en el cuadro 5 los resultados
en una serie de personas sin signos clini-
cos de amibiasis.

Es sabido que el anticuerpo antiamibia-
no puede permanecer en el suero largo
tiempo después de la invasién por E. his-
tolytica.® En ausencia de signos de infec-
cién amibiana actual, la presencia del an-
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ticuerpo circulante revela una infeccién
previa, que puede haber pasado inadver-
tida o ser negada por el individuo. Como
los donadotes “'profesionales” de sangre
pertenecen a los grupos sociales que viven
en condiciones higiénicas mis desfavora-
bles, es probable que la proporcién en-
contrada de reacciones positivas, sea un
indice de la invasién amibiana en forma
endémica en ese grupo de poblacién.

La experiencia adquirida nos autoriza
a opinar que la técnica de contrainmuno-
electroforesis es un método adecuado por
su rapidez y simplicidad para estudios
cpidemiolégicos de la amibiasis. Desde
luego, tiene grandes ventajas practicas en
comparacién con los eximenes coprolé-
gicos, que estin sujetos a tantas causas
de error; y, sobre todo, informa acerca de
la frecuencia presente o pasada de la ami-
biasis invasora, dato esencial en la epide-
miologfa, excluyendo al mismo tiempo a
los portadores sanos de E. histolytica; es-
tos dltimos, en efecto, tienen reacciones
seroldgicas negativas en la gran mayorfa
de los casos.

5. Perspectivas para el futuro

Las perspectivas que presenta el proble-
ma de la amibiasis en México pueden
parecer favorables o desalentadoras seglin
el punto de vista que se adopte.

Son desalentadoras, si se piensa en la
pesibilidad de erradicar en breve plazo
la parasitosis. Esta es una cuestién de sa-
neamiento ambiental y de educacién hi-
giénica, que requiere largos afios y enor-
mes gastos para ser resuelta.

Sin embargo, las perspectivas pueden
parecer favorables, si se toma en cuenta
la posibilidad de seguir profundizando el
estudio de E. bistolytica como organismo
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auténomo, y de la reaccién que provoca
como agente agresor, al entrar en contacto
con otros organismos.

Seguramente, este renovado empefio en
ahondar el conocimiente de la amiba por
una parte, y de la amibiasis en sus aspec-
tes individuales y colectivos por la otra,
servird para ayudar a la solucién de mu-
chas incégnitas que ahora confrontamos;
y seguramente también, la aplicacion préc-
tica de las nuevas adquisiciones, servird
para mejorar los procedimientos de diag-
ndstico y tratamiento y, en consecuencia,
para reducir merbilidad y mortalidad del
padecimiento, tal como hasta ahora viene
sucediendo. Ademis, no es utdpico pen-
sar en que se logren descubrir métodos
para la inmunizacion activa contra la ami-
biasis.

Por consiguiente, se nos ofrece una
perspectiva alentadora: continuar el estu-
dio de esta secular plaga mexicana, con
el concurso de multiples disciplinas y
con el empedio de los investigadores atrai-
dos por tan apasionante problema. De esta
manera, tendremos la ocasién de partici-
par en la lucha contra el mal; y aunque
algunos de los aqui presentes no lo vere-
mos, dia llegard en que la amibiasis serd
por lo menos dominada en México.

Mientras tanto, debemos inspirarnos en
el ejemplo de don Miguel Jiménez, y se-
guir dedicando nuestro esfuerzo a dismi-
nuir los estragos que causa la amibiasis
en toda la extensién del pais, y que afli-
gen precisamente a los grupos sociales
que sufren las mayores carencias.

NOTA

Las figuras 1 a 8, 11 a 14, y 17 v 18, fueron
proporcionadas por €l doctor Norberto Trevifio
Garcia Manzo.

Las figuras 9 y 10, fueron facilitadas por el
doctor Miguel Guerrero.
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el

Las figuras 19 a 28, fueron proporcionadas por
doctor Agustin Chévez.
A todos ellos, expreso mi agradecimiento.
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Por mds que haya sido la opinion de algunos médicos respe-
tables el sustituir los atoles 4 la leche, ni por su composicién ni
por sus efectos nutritivos sobre el nifo, ni por los elementos que
suministra para afirmar su organismo, pueden considerarse como
equivalentes: la necesidad obligard 4 sustituir la leche de un
animal 4 la de mujer, pero siempre en los elementos de la leche
es donde debe buscarse la alimentacion durante el primer afio
de la vida, 6 4 lo ménos 4ntes de la aparicion de los primeros
dientes.

Con frecuencia entre nosotros, un celo indiscreto de algunas
madres y la condescendencia de algunos médicos, hacen poner
en prictica métodos de alimentacién inconvenientes, 4 pretexto
de que sus hijos y sus enfermos han mejorado con tal & cual
atole, con tal 6 cual papilla, & con el jugo de carne preparado
de esta 6 de la otra manera, y desconociendo las verdaderas exi-
gencias del nifio se hacen experimentos que cuestan las mas veces
la enteritis rebelde de que sucumben. Es descuido en las clases
pobres, que son las mds numerosas, y la ignorancia no pocas
ocasiones, administran 4 los nifies de peche los mismos alimen-
tos de que hacen uso en dosis pequedisimas 4 pretexto de acos-
tumbrarlos, y si excepcionalmente habitian 4 uno, casi todos
pagan un tributo a la enteritis. (Reyes, J. M.: Moritalidad de la
nifiez, Gac, MEp, MEx. 13:377, 1878.)



