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INTRODUCCION

Ascaris Lumbricoides es el nematodo intestinal mas grande
que parasita el intestino humanoy es una de las infecciones
por helmintos mas comunes en todo el mundo, siendo espe-
cialmente frecuente en paises subdesarrollados. Presenta-
mos el caso de una nifia con ascaridiasis y sintomas inespe-
cificos. Aunque Espafia no es un pais endémico de esta
infeccién, cada vez mas los pediatras de Atencién Primaria,
nos encontramos con casos debido a la creciente inmigra-
cion, la adopcién internacional o las condiciones higiénicas
desfavorables que presentan las personas con bajos recur-
50S eCONOMICOs.

CASO CLINICO

Nifia de 5 afios sana con sintomas catarrales y dolor abdo-
minal desde hace una semana. El dolor es intermitente y no
ha precisado analgesia. Han apreciado la expulsion en el
véater de dos “gusanos”. Traen uno de los ejemplares (fig. 1).
Exploracién fisica normal. En la anamnesis destaca que vive
en una infravivienda.

Analisis en el laboratorio de la muestra: Ascaris Lumbricoi-
des. Radiografia de térax normal. Tratamiento con mebenda-
zol a 100 mg/12 horas durante tres dias y recomendaciones
higiénicas. Posteriormente asintomatica. Se solicita estudio
de parasitos en heces en la hermana y se comenta el caso
con el médico de familia del resto de convivientes. Familia en
seguimiento por Servicios Sociales. A los tres meses, la ana-
litica de sangre y el estudio en heces de la paciente no pre-
senta alteraciones.

CONCLUSIONES

La ascaridiasis es una infeccién intestinal por un nematodo
intestinal que se contrae por via fecal-oral. Su ciclo es com-
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plejo. Tras la ingestion de huevos, eclosionan en el intestino
y las larvas migran por la sangre al higado y los pulmones.
Ascienden por la traquea y regresan al intestino al ser traga-
das. Alli se convierten en adultos de 12 a 25 cm de largo. La
clinica dependerd de la fase de infestacion. Durante la fase
de migraciéon pueden aparecer sintomas pulmonares. En la
fase de estado, el nifio presenta trastornos digestivos ines-
pecificos: dolores abdominales, nduseas, vomitos o diarrea.
Si hay una infestacion abundante pueden aparecer compli-
caciones (obstruccién del colédoco, abscesos, oclusién intes-
tinal, etc.). El diagnédstico es por la identificacion de huevos
en las heces. A veces se establece, porque el paciente elimi-
na vermes adultos por el ano, boca o nariz.

Es importante como pediatras conocer esta afeccion, por el
incremento de parasitosis intestinales en nuestro entorno,
en pacientes con pocos recursos socioeconémicos, asociado
entre otros a la falta de higiene o la deficiencia en el sanea-
miento basico.
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Figura 1. Ascaris lumbricoides eliminado por la paciente
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