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RESUMEN

La diarrea crénica de origen infeccioso en pacientes
inmunocompetentes es un cuadro poco frecuente
en paises desarrollados, aunque ciertos patégenos,
generalmente parasitos (Giardia lamblia, Isospora
belli, Cryptosporidium, Cyclospora, Strongyloides,
Ameba, Trichurisy Schistosoma) y algunas bacterias
(Aeromonas, Plesiomonas, Campylobacter, Clostri-
dium difficile, Salmonella o Mycobacterium tubercu-
losis) pueden ser causantes de diarrea persistente.

Se presenta un caso de un paciente que presen-
t6 Salmonella typhimunium en el coprocultivo y se
recuper6 tras tratamiento con levofloxacino duran-
te 7 dias.

Palabras clave. Diarrea crdnica. Salmonella. Inmu-
nocompetente.
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ABSTRACT

Chronic diarrhea caused by infection in immuno-
competent patients is an infrequent condition in
developed countries, although certain pathogens,
generally parasites (Giardia lamblia, Isospora belli,
Cryptosporidium, Cyclospora, Strongyloides, Ameba,
Trichuris and Schistosoma) and some bacteria (Ae-
romonas, Plesiomonas, Campylobacter, Clostridium
difficile, Salmonella or Mycobacterium tuberculosis)
can cause persistent diarrhea.

We present the case of a patient who showed
Salmonella typhimurium in his stool culture and re-
covered following treatment with levofloxacin for 7
days.
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INTRODUCCION

Se denomina diarrea crénica a la dismi-
nucién de la consistencia de las heces por
un periodo superior a 4 semanas. Consti-
tuye un problema frecuente en las consul-
tas de atencién primaria y especializada,
con una prevalencia estimada entre 3 y 5%
de la poblacién general'. Son muchos los
procesos que pueden cursar con diarrea
crbénica en nuestro medio, principalmente
sindrome de intestino irritable, enferme-
dad inflamatoria intestinal o sindromes
malabsortivos (como intolerancia oral a
lactosa o enfermedad celiaca). Las infec-
ciones crénicas son una causa frecuente
de diarrea cronica particularmente en pa-
cientes inmunocomprometidos, aunque
ciertos patégenos, generalmente parasitos
(Giardia lamblia, Isospora belli, Cryptospori-
dium, Cyclospora, Strongyloides, Ameba, Tri-
churis y Schistosoma) y algunas bacterias
(Aeromonas, Plesiomonas, Campylobacter,
Clostridium difficile, Salmonella o Mycobac-
terium tuberculosis) pueden ser causantes
de diarrea persistente también en pacien-
tes inmunocompetentes??,

CASO CLINICO

Se trata de un varén de 37 afos, sin enfer-
medades previas conocidas ni tratamientos
habituales, valorado en consulta por cuadro
de 10 meses de evolucién de alteraciones en el
habito intestinal; refiere episodios periddicos
mensuales de unos 10-15 dias de duracién de de-
posiciones liquidas, marronaceas, abundantes,
sin productos patolégicos, precedidas de dolor
abdominal tipo célico, con urgencia y tenesmo,
y una pérdida ponderal cuantificada de 12 kg de
peso en este periodo. En la anamnesis por apara-
tos el paciente no refiere sensacion distérmica ni
fiebre ni otras manifestaciones a nivel sistémico.
No habia seguido previo al inicio de los sintomas
tratamiento antibidtico ni referia datos epide-
miol6gicos o conductas de riesgo. La explora-
cidn fisica era normal.

Se realiz6 estudio analitico con hemograma
completo (incluida férmula leucocitaria), bioqui-
mica renal y hepética, parametros nutricionales,
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funcién tiroidea, serologia de enfermedad celia-
ca y proteinograma que resultaron dentro de la
normalidad. En el coprocultivo se informé creci-
miento de Salmonella typhimurium, sin evidencia
de otros gérmenes enteropat6genos, ni tampoco
parasitos ni toxina de C. difficile. Se completo
estudio con gastro y colonoscopia con toma de
biopsias sin alteraciones de significacion patol6-
gica en el estudio macro ni microscépico.

El paciente sigui6 tratamiento con levofloxa-
cino durante 7 dias con remisién de la sintoma-
tologia y recuperaciéon ponderal progresiva en
las revisiones posteriores.

DISCUSION

Salmonella es un bacilo gram negativo
anaerobio facultativo de la familia Entero-
bacteriaceae, que accede al organismo tras
la ingesta de alimentos o agua contamina-
dos, pudiendo persistir en el tracto diges-
tivo durante largos periodos de tiempo.
Salmonella typhi y paratyphi proliferan ex-
clusivamente en hospedadores humanos,
en quienes causan fiebre entérica (tifoi-
dea); el resto de serotipos, denominados
Salmonella no tifoidicas, son prevalentes
en el aparato digestivo de gran ndmero
de animales mamiferos, reptiles, aves e
insectos®. S. typhimurium destaca entre el
resto de serotipos por causar mayor mor-
bimortalidad. Se sabe que ciertos factores
dependientes del huésped pueden facilitar
infecciones por Salmonella, como son las
edades extremas, la aclorhidria, disfuncio-
nes en la inmunidad celular, alteraciones
en la integridad de la mucosa digestiva o
en la flora bacteriana intestinal®.

No existen guias clinicas sobre la eva-
luacion diagnéstica de la diarrea crénica,
pero dentro de todas las recomendaciones
de expertos los estudios microbioldgicos
de las heces figuran dentro de las prime-
ras exploraciones complementarias a rea-
lizar®. El caso presentado viene a apoyar
esta recomendacion. Ademas, el coprocul-
tivo, que resultdé diagndstico en nuestro
caso, es una prueba accesible, sencilla e
incruenta.
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