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Son las 

infecciones más 

comunes a nivel 

mundial

Ampliamente 

distribuidas en 

áreas 

tropicales y 

subtropicales

Afectan a las 

poblaciones más 

pobres y 

vulnerables, 

ligadas a la 

falta de 

saneamiento. 



Datos Clave

GEOHELMINTIASIS

A nivel mundial, 1.500 millones de personas 

están infectadas por helmintos transmitidos 

por contacto con el suelo considerándose la 

infección más frecuente del mundo.

Las Américas: se estima que hay cerca de 46 

millones de niños en edad pre-escolar y 

escolar a riesgo de sufrir infecciones por 

geohelmintos.

Mayor prevalencia en Brasil, Colombia, 

México, Bolivia, Guatemala, Haití, Honduras, 

Nicaragua, Perú y Rep. Dominicana.
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Datos Clave

GEOHELMINTIASIS

 1 gramo de heces de un individuo infectado puede contener hasta 100 huevos de 

parásitos.

 La mejora y el incremento del acceso a instalaciones de saneamiento básico 

(letrinas de pozo ventilado y pozos sépticos), son fundamentales para eliminar 

apropiadamente las heces humanas.



GEOHELMINTIASIS

Respuesta de la OPS/OMS

La OPS brinda apoyo a los países endémicos mediante cooperación 

técnica directa, entrenamiento, desarrollo de herramientas y 

documentos técnicos para guiar a los países a conseguir las metas 

para su control y eliminación como problema de salud pública.

La OPS/OMS provee los medicamentos antiparasitarios, 

Albenzadol y Mebendazol de forma gratuita a los países 

afectados para sus programas de desparasitación masiva 

periódica.

9,1 millones de niños en edad pre-escolar y 27,3 millones en 

edad escolar fueron desparasitados en 2017, en 11 países 

(Colombia, República Dominicana, El Salvador, Guatemala, 

Guyana, Haití, Honduras, México, Nicaragua, Uruguay y 

Venezuela).

Siete reportaron coberturas iguales o superiores al 75% en 

escolares (Belice, El Salvador, Guyana, Haití, México, 

Nicaragua y República Dominicana) y cuatro en preescolares 

(Belice, México, Nicaragua y Perú).



 Quimioterapia preventiva (administración masiva de antiparasitarios) con Albendazol (400mg) y 

Mebendazol (500mg) a los niños en edad preescolar (12-23 meses) y en edad escolar, niñas adolescentes, 

mujeres en edad reproductiva, mujeres embarazadas después del primer semestre de embarazo, individuos 

co-infectados con el VIH y adultos que trabajan en la agricultura o minería en zonas de riesgo.

 El tratamiento debe administrarse una vez al año cuando la prevalencia inicial de geohelmintiasis en la 

comunidad es superior al 20% y dos veces al año cuando la prevalencia en la comunidad es superior al 

50%. 

 Esta intervención reduce la morbilidad al reducir la carga parasitaria. 

 La educación en salud y en buenas prácticas higiénicas reduce la transmisión y la reinfección al promover 

comportamientos saludables. 

 La provisión de saneamiento adecuado también es importante, aunque no es siempre posible en entornos 

con pocos recursos.

Recomendaciones de la OPS/OMS
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GEOHELMINTIASIS

https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/5678

8/9789240060982_spa.pdf?sequence=4&isAllowed=y

https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/54

947/9789275324219_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y

https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/56788/9789240060982_spa.pdf?sequence=4&isAllowed=y
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/54947/9789275324219_spa.pdf?sequence=1&isAllowed=y


https://campus.paho.org/es/curso/elimin

acion-de-las-geohelmintiasis

GEOHELMINTIASIS

CURSOS VIRTUALES

Herramientas para el monitoreo de coberturas de 
intervenciones integradas de salud pública. Vacunación y 
desparasitación para las geohelmintiasis

https://campus.paho.org/es/curso/Herramienta

s_Monitoreo-SaludPublica

https://campus.paho.org/es/curso/eliminacion-de-las-geohelmintiasis
https://campus.paho.org/es/curso/Herramientas_Monitoreo-SaludPublica


Meta Indicadores Grupo en 

riesgo 

Cómo lograrlo Hitos - Umbral

1. Lograr y 

mantener la 

eliminación de la 

morbilidad por 

geohelmintos (GH) 

en niños edad 

preescolar y 

escolar

# de países donde 

la prevalencia de 

las geohelmintiasis

moderadas e 

intensas en los 

niños en edad pre-

escolar y escolar 

es < 2%

Niños en 

edad 

preescolar 

y escolar

Mantener la cobertura y 

reducir la frecuencia 

de la quimioterapia 

preventiva (QP), en 

todos los países con 

endemicidad que la 

administran.

2023: 70 países con GH 

moderada e intensa en < 2% 

2025: 90 países con GH 

moderada e intensa en < 2% 

2030: 98 países con GH 

moderada e intensa en < 2% de 

los niños 

2. Reducir el 

número de 

comprimidos 

necesarios en la 

QP para las GH

Número de 

comprimidos 

antihelmínticos 

necesarios para 

desparasitar a los 

niños en 

preescolares y 

escolares. 

Niños en 

edad 

preescolar 

y escolar

Evaluar características 

epidemiológicas de las 

GH como mínimo después 

de 5 años de 

administrar la QP y 

reducir la frecuencia 

de la QP1 .

2023: reducción 20% 

2025: reducción 30% 

2030: reducción 50% 

3. Aumentar el 

apoyo económico 

de los países a 

la quimioterapia 

preventiva para 

las GH

Porcentaje de niños 

tratados por 

programas 

financiados 

íntegramente por 

los países con 

endemicidad.

Niños en 

edad 

preescolar 

y escolar

Destinar fondos del 

Ministerio de Salud de 

los países con 

endemicidad a la 

quimioterapia 

preventiva.

2023: 5 países desparasitan 

con fondos nacionales 

2025: 15 países desparasitan 

con fondos nacionales 

2030: 25 países desparasitan 

con fondos nacionales

4. Establecer un 

programa 

Cobertura de la 

desparasitación en 

Mujeres en 

edad 

Incorporar 

desparasitación 

2023: cobertura MER = 40% 

2025: cobertura MER = 50% 

Metas 2030 para los programas de control de las geohelmintiasis



Meta Indicadores Grupo en 

riesgo 

Cómo lograrlo Hitos - Umbral

5. Establecer un 

programa 

eficiente de 

control de la 

estrongiloidiasis 

en niños en edad 

escolar

Reconocer la 

importancia en 

materia la salud 

pública de la 

estrongiloidiasis 

como una GH 

transmitida por 

contacto con el 

suelo e incluirla 

en los programas de 

control y 

prevención y de GH 

Niños en 

edad 

escolar 

(no está 

aprobado 

el empleo 

de 

Ivermectin

a en los 

niños en 

edad 

preescolar

)

En las zonas con alta 

endemicidad de 

Strongyloides

stercoralis, distribuir 

Ivermectina junto con 

Albendazol o Mebendazol

2023: 40% de los niños en 

riesgo de estrongiloidiasis 

reciban Ivermectina. 2025: el 

50% de los niños en riesgo de 

estrongiloidiasis reciban 

Ivermectina. 2030: el 75% de 

los niños en riesgo de 

estrongiloidiasis reciban 

Ivermectina

6. Asegurar el 

acceso universal 

cuando menos al 

saneamiento y la 

higiene básicos 

para el 2030 en 

las zonas con GH 

endémicas 

En las zonas donde 

las geohelmintiasis

son endémicas:

(a) Porcentaje de la 

población que defeca 

al aire libre 

Toda la 

población

Coordinación y 

planificación conjunta 

con los programas de 

agua, saneamiento e 

higiene. 1. Recolección 

de datos 

epidemiológicos sobre 

la cobertura e insumos 

de los servicios de 

agua, saneamiento e 

higiene, para diseñar 

los programas de 

saneamiento y colaborar 

en las intervenciones 

En las zonas donde las 

geohelmintiasis son 

endémicas: 

a) El 0% de la población practica 

la defecación al aire libre 

(b) Porcentaje de la 

población con acceso 

al saneamiento básico 

b) El 100% de la población emplea 

el saneamiento básico

(c) Porcentaje de la 

población que emplea 

servicios de 

saneamiento 

gestionados de manera 

c) El 80% de la población emplea 

servicios de saneamiento 

gestionados de manera segura 

Metas 2030 para los programas de control de las geohelmintiasis



https://apps.who.int/neglected_diseases/ntddat

a/sth/sth.html

https://apps.who.int/neglected_diseases/ntddata/sth/sth.html


https://www.paho.org/en/dashboard-progress-toward-disease-

elimination-targets

https://www.paho.org/en/dashboard-progress-toward-disease-elimination-targets


https://www.paho.org/en/dashboard-progress-toward-disease-

elimination-targets

https://www.paho.org/en/dashboard-progress-toward-disease-elimination-targets


Resumen 

Las geohelmintiasis afectan principalmente a las 

comunidades más pobres y vulnerables, ligadas a la falta de 

saneamiento.

 El control se basa en la desparasitación periódica, la 

educación sanitaria y el saneamiento.

La OPS brinda cooperación técnica a los países endémicos, 

para guiarlos a conseguir las metas de control y 

eliminación como problema de salud pública.

La OPS/OMS provee los medicamentos antiparasitarios de 

forma gratuita a los países afectados para sus programas de 
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