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Resumen

Introduccion: Enterobius vermicularis es un nematodo cominmente conocido como oxiuro. Es el
causante de la infeccion parasitaria mas frecuente del tracto gastrointestinal. Se calcula que a nivel
mundial tiene una incidencia del 28% en nifnos. La relacion causal con la apendicitis es
controvertida, se observan oxiuros hasta en un 13% de los apéndices resecados. La capacidad para
producir dano real en la mucosa suscita controversia y posiblemente se trate de un hallazgo casual.
Rara vez producen dafio tisular. Una masa importante de gusanos puede obstruir la luz del apéndice.
Este parésito fue el causante de mas del 7% de las apendicectomias realizadas en un estudio
publicado en 2015 en la International JAMA Surgery 2015. Es importante tener en cuenta ésta
etiologia para evitar laparotomias en blanco, con la morbimortalidad asociada que suponen. De la
misma forma, cuando se encuentran hallazgos histologicos sugerentes de apendicitis aguda, se debe
realizar un screening de parasitos para instaurar, si procede, el tratamiento antiparasitario.
Presentamos un caso de parasitacion apendicular en una mujer adulta.

Caso clinico: Mujer 31 aflos, con tnico antecedente de sindrome ansioso-depresivo sin cirugias
previas. Acude a Urgencias por dolor abdominal en fosa iliaca derecha de 24 horas de evolucion, sin
nauseas vomitos ni fiebre. A la exploraciéon presenta dolor en fosa iliaca con irritacidon peritoneal y
Blumberg positivo, signo del psoas, taloneo y Rovsing positivos. Se solicitan pruebas
complementarias encontrando una leucocitosis de 12.000 sin mas hallazgos patoldgicos. Se realiza
una ecografia abdominal identificando el apéndice cecal de calibre normal con su trayecto mas distal
aumentado a 7 mm con aumento de ecogenicidad del meso adyacente, sin liquido libre. Se decide
cirugia urgente, con realizacion de laparoscopia en la que se observa el engrosamiento de la base
descrito, resto del apéndice de caracteristicas flemonosas. Se lleva a cabo una apendicectomia
reglada con seccidn de base apendicular y mesoapéndice con EndoGIA cargas azul y blanca,
respectivamente. El informe histoldgico identifica parasitacion por oxiuros sin otros hallazgos.
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Discusion: Aunque la parasitaciéon por E. vermicularis en la poblacién infantil sobre el tracto
gastrointestinal es frecuente, se trata de un hallazgo mucho menos prevalente en poblacion adulta.
Hay que tenerlo en cuenta en el diagndstico de apendicitis agudas con alto indice de sospecha para
instaurar tratamiento antiparasitario con mebendazol de forma precoz o evitar una laparotomia
innecesaria.
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