medigraphic Avlemigs

Bol Clin Hosp Infant Edo Son 2008; 25(2): 91-94

Ll —

Escombroidosis, Intoxicacion por Histamina.
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RESUMEN

La escombroidosis es una intoxicacion alérgica por pescados muy frecuentemente encontrada pero poco
diagnosticada. La intoxicacion se da por pescados escombroides como el atin, bonito, caballa, y no escombroi-
des como la sardina, arenque y salmoén, los cuales se mantuvieron en condiciones inadecuadas de conservacion
y refrigeracion produciendo la descarboxilacion del aminodacido L-histidina presente en la musculatura de los
peces.
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ABSTRACT

The escombroidosis is an allergic poisoning by fish and is very frequent and far diagnosed. The poisoning
cames from mackerel fish escombroides as the tuna, and not escombroides as the sardine, herring and salmon, which
were kept in inadequate conditions for conservation and refrigeration producing the descarboxilation of the amino
acid present L-histidine in the muscle of the fish.
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La escombroidosis es una intoxicacion quimica
dada por histamina y causada por la ingestion de alimentos
entre ellos los peces ya sean de la familia scombridae
(Figura 1) o no escombroides pero con altos contenidos
de histidina, los cuales no fueron tratados con dptimas
condiciones de conservacion, el pescado fresco contiene
cerca de 1mg/100gr de histamina y los peces afectados
contienen cerca de 20mg/100gr de histamina llegandose
a encontrar en algunos casos de hasta casi 400mg/100gr Figura 1.- Atin de la familia Scombridae.
de histamina'.

* Profesor de la Escuela de Medicina Ceux, Ensenada. Mex., Profesor de la Escuela de Medicina UABC. México, Miembro de Academia Mexicana de Pediatria AC.,
Miembro de Asociacién Mexicana de Infectologia Pediatrica.
** Oceandlogo, Coordinador del buceo auténomo, salvamento acuéatico y natacién de la Facultad de Ciencias Marinas UABC, México.

91


http://www.medigraphic.com/espanol/e1-indic.htm
http://www.medigraphic.com/medi-artemisa

Bol Clin Hosp Infant Edo Son 2008; 25(2): 91-94

La escombrointoxicacion aparece en el 50% de
las personas que ingieren el espécimen y suele mani-
festarse ya sea en minutos u horas después de haberse
intoxicado’. A todo esto también suele sumarse que con la
escombrointoxicacion y las inadecuadas condiciones del
pescado se de la proliferacion de otros agentes dafiinos
como lo son Klebsiella, E. Coli, Proteus, entre otros?.

Segun la Food and Drug Administration niveles
por encima de 50mg/100gr de histamina son peligro-
sos'.

HABITAT Y DISTRIBUCION GEOGRAFICA

La intoxicacion por escombroide tiene una dis-
tribucion mundial con predominancia en aguas calidas
o templadas. Puede encontrarse en paises del norte de
Africa, entre ellos Marruecos, ya que en estos lugares se
carece de infraestructura para la conservaciony almace-
namiento de alimentos. En Estados Unidos de América
la intoxicacion es comun en New York, Connecticut,
Hawaii y Florida’.

La intoxicacion de escombroide se da por el
consumo de peces de carne oscura como lo es el atlin, la
caballa y el bonito, aunque también puede presentarse la
intoxicacion con el consumo de salmén y sardinas, dado
que este toxico se desarrolla post-mortem sin importar el
lugar donde haya sido pescado, el factor de intoxicacion es
el tiempo que se encuentre al aire libre sin refrigeracion.
Como ocurre durante la pesca de atun, ya que sus rutas
no permiten tratarlos adecuadamente (Figura 4)',

MORFOLOGIA DE APARATO VENENOSO

La intoxicacion se produce por la ingesta de ali-
mentos que contengan niveles altos de histamina (Figura
3), aminas y compuestos vaso activos o niveles normales
de L-histidina pero que no hayan tenido una correcta
conservacion post-morten. La histamina se forma por
la proliferacién de bacterias tales como Vibrio sp, Clos-
tridium sp, Lactobacillus sp, Salmonella sp, Klebsiella,

Figura 2.- Corrientes marinas de peces Scombridae.
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Figura 3.- Estructura de la Histamina.

Figura 4.- Ruta del Atun de aleta azul.

Pneumoniae, Proteus, entre otros’.
PARTICULARIDADES DE INTOXICACION

En condiciones no adecuadas de conservacion los
peces de carne oscura sufren descomposicién bacteriana
llevando a descarboxilacion de aminoadcido L-histidina
originando la formacion de histamina, explicando asi su
fisiopatologia (Figura 5) fosfato de histamina y clorhi-
drato de histamina®.

Figura 5.- Fisiopatologia de la intoxicacion.
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La histamina es resistente al calor por lo que
no se destruye con la coccion doméstica o comercial
sin embargo la formacidn de histamina se detiene con
la refrigeracion a 0° centigrados. El pescado afectado
puede tener sabor metalico o picante pero su aspecto y
textura pueden ser normales®.

MANIFESTACIONES CLINICAS

Los sintomas de la intoxicaciéon por histamina
son principalmente neuroldgicos y cutdneos ejerciendo
accion sobre el aparato cardiovascular, gldndulas endo-
crinas y musculo liso®. Las manifestaciones suelen darse
5 minutos después de la ingesta o puede tardar varias
horas en manifestarse, todo esto depende de las concen-
traciones de histamina y aminas que se encuentren en el
pescado'®.

Cutianeos: Erupciones, urticaria, inflamacion localizada,
eritema en cara, cuello y tronco.

Digestivoes: Nduseas, vomito, diarrea, dolor epigastrico,
colicos.

Circulatorios: Hipotensioén o hipertension, edema, ta-
quicardia, palpitacion e inyeccidon conjuntival.
Neuroldgicos: Cefalea, hormigueo, calambres, sensacion
de calor peribucal, pérdida de vision.

Respiratorios: Broncoconstriccion, dificultad respira-
toria’.

Las intoxicaciones pueden ser importantes e incuso
fatales si no son tratadas a tiempo, siendo peor para los
adultos mayores y aquellos que estén bajo tratamiento
con isoniazida.

DIAGNOSTICO

El diagnéstico principalmente se realiza en forma
clinicay por datos epidemiol6gicos. Es importante realizar
diagnostico diferencial de la intoxicacion por histamina
con reacciones alérgicas. Es importante saber que el
diagndstico en ocasiones se realiza con el antecedente
que el paciente refiere haber sentido un sabor picante
en el pescado y haber consumido ya sea, atun de aleta
amarilla (Figura 9), atun de aleta azul (Figura 6), Caranx
Caballus(Figura 7), Jurel (Figura 8), entre otros.

TRATAMIENTO

Liquidos endovenosos solucion salina o Hartman.
Adultos: 1 litro IV en una hora.

Ninos: 50ml/kg durante la primera hora, 50ml/kg durante
las 2 horas siguientes.

Adrenalina 0.01mg/kg cada 15-20 minutos en 3 ocasiones,
si_no funciona utilizar adrenalina en bolo IV.

Figura 6.- Atun aleta azul.

Figura 7.- Caranx Caballus.

A B

Figura 8.- A. Caballa, B. Jurel.

Figura 9.- Pesca de Atun de aleta amarilla.

Difenidramina Smg/kg/dia c/6 horas.

Bloqueador H1 para alivio sintomatico en casos de libe-
racion de histamina en reacciones alérgicas.
Cimetidina 3-5mg/kg/dia c/6-8 horas.

Bloqueador H2.

Hidrocortisona 6-8mg/kg/dia al inicio y continuar con
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4-6mg/kg/dia c/4-6 horas.

Esteroide utilizado ante un cuadro general de anafi-
laxia.

Metilprednisolona 1-2mg/kg/dia dosis inicial y 0.5mg/
kg/dia de mantenimiento.

Corticoesteroide utilizado después de que se encuentre
buena respuesta a la hidrocortisona.

Albuterol 2.5ml en nebulizador cada 4 horas

Agonista beta-adrenérgico para relajar el musculo liso
bronquial y contrarrestar el bronco espasmo®!"!2,

PREVENCION

El riesgo a ser padecer de una intoxicacion por
histamina lo tiene cualquier persona, no solo aquellas
que se alimenten de peces de zonas calidas y templa-
das. Los niveles de histamina dafiinos para el hombre
varian, segun la comunidad Europea son 100mg/100gr
de histamina en el pescado los que son dafiinos y seguin
la FDA son 50mg/100gr de histamina en el pescado lo
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que ya es daflino para el ser humano. Lo que es claro
que cualquier porcentaje de histamina superior al que
contienen normalmente los peces ya causa alteraciones
en los consumidores',

Para esto existen ciertas medidas que se deben tener en
cuenta’:

. Mantener los pescados a temperaturas por debajo
de los 50 centigrados.
. Evitar el consumo de clases de pescado poten-

cialmente peligrosos que no hayan recibido tratamientos
adecuados.
. Manipular de forma higiénica los alimentos,
especialmente las conservas si van a ser consumidas
varias horas fuera del envase.
. Envasar adecuadamente los bocadillos o los
productos elaborados con conservas, e intentar mantener
frio.

Es importante resaltar que el hecho de mantener
en coccidn el pescado no evita la intoxicacion por his-
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