Casos clínicos
Capítulo 63. Angiostrongiliasis abdominal
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Capítulo 63. Angiostrongiliasis abdominal

Pedro Morera (Q.E.P.D.)
Caso 1
Una niña de cuatro años de edad, originaria de Costa Rica, presenta dolor abdominal y fiebre (40 ºC). Al examen se palpa masa en fosa iliaca derecha y gran sensibilidad abdominal. El hemograma muestra 12 000 leucocitos con 30% de eosinófilos (3 600 eosin/mm3) y es hospitalizada.  Más tarde llegó una reacción de ELISA para toxocara que fue negativa. 

¿Cuál de los siguientes diagnósticos tendrían que ser planteados?, ¿cuál es el proceder a seguir?

1)
Leucemia a eosinófilos

2)
Angiostrongiliasis abdominal

3)
Sindrome de larva migrans visceral

Caso 2
Paciente de 12 años natural de Centroamérica que se hospitaliza por presentar un abdomen agudo, por una peritonitis posiblemente apendicular. Llama la atención la presencia de 12 000 leucocitos por mm3 con 8% de eosinófilos con algunos eosinófilos juveniles. Es intervenido y se encuentra un plastrón apendicular y perforaciones del ciego. A pesar de que se resecó la zona alterada, el paciente falleció a los 10 días.

¿Cuáles serían a su juicio los hallazgos de autopsia?.

1)
Ascariasis apendicular

2)
Oxyuriasis apendicular

3)
AA (angiostrongiliasis abdominal)

Caso 3
Niño hondureño de 12 años de edad, de procedencia rural viene a consulta debido a dolor abdominal y fiebre. Al examen se encuentra una masa en fosa iliaca derecha y dolor intenso en esa zona. Presenta una leucocitosis de 12 000 con 15% de eosinófilos (1 800 eosinófilos/mm3) y 2% de eosinófilos juveniles (baciliformes). Antes de que se le practicaran otros exámenes de laboratorio, el cuadro clínico se agrava y se constata abdomen en tabla.

Con estos antecedentes, ¿cuál de los siguientes diagnósticos tendrían que ser planteados?, ¿cuál es el proceder a seguir?

1) Peritonitis apendicular

2) Peritonitis por apendicitis  aguda (perforada) y plastrón apendicular 

3) Parasitosis: ascariasis apendicular

4) Angiostrongiliasis abdominal
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