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Capítulo 66. Parasitosis del pulmón

Werner Apt
Caso 1
Paciente de 40 años, asiática, de sexo femenino, de procedencia rural, fumadora crónica que consulta por presentar tos, expectoración con pintas de sangre roja y dolor torácico. Presenta ese cuadro desde hace varios años y recientemente se ha acentuado. Entre sus antecedentes señala haber eliminado en una crisis de tos gusanitos redondos pequeños que estaban unidos, los cuales eliminó. No está ingiriendo ningún fármaco excepto un jarabe para la tos. Al examen se constata una paciente delgada con abundantes estertores bronquiales.  El resto del examen físico no muestra alguna otra alteración.  

El perfil bioquímico, hemograma, examen parasitario seriado de heces fueron negativos, orina y radiografía de tórax eran normales. La broncoscopia fue normal, VHS 6 mm/hora.  Como no se precisa un diagnóstico se le recomienda su hospitalización para aclarar la etiología del cuadro.

¿Cuál de los siguientes diagnósticos es factible plantear?  Fundamente su respuesta.

1) Tabaquismo crónico

2) Hemoptisis por bronquiectasias
3) Síndrome de larva migrante visceral (SLMV)

4) Parasitosis

Caso 2
Niño de 10 años, natural de Grecia, que vive en zona rural del país y ayuda a su padre a cuidar ovejas, consulta por presentar tos crónica, expectoración hemoptoica y en una ocasión eliminación de materia como “hollejos de uva” con la tos. Al examen se observa un paciente con buen estado general que presenta estertores bronquiales y crépitos en la base del pulmón derecho.  En el hemograma presenta 9 000 leucocitos por mm3, con 7% de eosinófilos.  La VHS es de 15 mm/hora.

La radiografía de tórax demuestra una imagen densa, con líquido y aire en la base del pulmón derecho. La TAC y RNM pulmonar indica que los vasos sanguíneos llegan hasta el borde de la masa sin invadirla. Una broncoscopia no demuestra alteraciones.  La reacción de ELISA e inmunoelectroforesis para hidatidosis fueron negativas.

Con estos antecedentes, ¿cuál de los siguientes diagnósticos cabe plantear? Fundamente su respuesta.

1) Absceso pulmonar

2) Quiste hidatídico pulmonar
3) Neumonía basal derecha
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