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Caso clinico

Enterobiasis vaginal. Comunicacion de un caso
Maria de la Merced Ayala Castellanos,* Fabiola Monroy Rodriguez,** Edgar Martin Gémez Lopez**

RESUMEN

Enterobius vermicularis es un nematodo que normalmente se encuentra en el tubo gastrointestinal humano. Las hembras prefiadas
migran al ano para depositar sus huevos. Durante esta migracién nocturna algunas hembras pueden encontrar orificios adyacentes,
comunmente el aparato genital femenino. Se comunica el caso de una mujer de 34 afios de edad, referida a la Unidad de Colposcopia
del Servicio de Ginecologia del Antiguo Hospital Civil de Guadalajara Fray Antonio Alcalde para valoracion de erosion cervical. Durante la
colposcopia se visualizé un gusano vivo en la vagina, el cual, bajo el microscopio, se identificé como una hembra prefiada de Enterobius
vermicularis. El diagndstico de enterobiasis ectdpica fue un hallazgo incidental durante la valoracion colposcépica de la paciente con
diagndstico de ectropion.
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ABSTRACT

The nematode Enterobius vermicularis is normally found within the human gastrointestinal tract. Pregnant females migrate towards the
anus to lay their eggs. During this nocturnal migration some worms find another adjacent orifices, most commonly the female genitouri-
nary tract. The presented case is a 34-year-old woman referred to the Colposcopy Unit of the Antiguo Hospital Civil of Guadalajara Fray
Antonio Alcalde by cervical erosion. With the colposcopy a live worm in the vagina was visualized; it was identified as a gravid female of
Enterobius vermicularis by microscopy. The diagnosis of ectopic enterobiasis was an incidental finding during the colposcopic examination
of the patient with diagnosis of ectopy.
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RESUME

Enterobius vermicularis est un ver nématode I'on trouve normalement dans le tractus gastro-intestinal humain. Les femelles gravides
migrent vers 'anus pour pondre leurs ceufs. Au cours de cette migration nocturne certaines femelles peuvent étre trouvés orifices adja-
cents, le plus souvent le tractus génital féminin. Nous rapportons le cas d’'une femme de 34 ans d'age, visée a l'unité de colposcopie du
Service de gynécologie de I'Hopital Civil de Guadalajara Old Fray Antonio Alcalde pour I'évaluation de I'érosion du col de l'utérus. Au cours
de la colposcopie, un ver vivant a été visualisée dans le vagin, qui, sous le microscope a été identifi€ comme étant une femelle gravide
d’'vermicularis Enterobius. Le diagnostic de Enterobius extra-utérine est une découverte fortuite au cours de I'examen colposcopique du
patient avec un diagnostic d’ectropion.

Mots-clés: Enterobius vermicularis, enterobius, vaginal, parasites extra-intestinal.

RESUMO

Enterobius vermicularis € um nematédeo normalmente encontrada no trato gastrointestinal humano. Fémeas gravidas migram para o anus
para colocar seus ovos. Durante esta migragdo noturna algumas fémeas podem ser encontrados orificios adjacentes, mais comumente
no trato genital feminino. N6s relatamos o caso de uma mulher de 34 anos de idade, encaminhado & Unidade de Colposcopia do Servigo
de Ginecologia do Hospital Civil de Guadalajara Old Fray Antonio Alcalde para a avalia¢cdo da erosdo cervical. Durante a colposcopia,
um verme vivo foi visualizado na vagina, que sob o microscépio foi identificada como uma mulher gravida de Enterobius vermicularis. O
diagndstico de Enterobius ectopic foi um achado incidental durante a avaliacao colposcopica do paciente com diagnéstico de ectrépio.
Palavras-chave: Enterobius vermicularis, enterobius, vagina, parasitas extra-intestinais.
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nterobius vermicularis es un nematodo ubicuo, normal-
mente se encuentra en el tubo gastrointestinal humano,
especialmente prevalente en nifios y en individuos que
viven en condiciones de hacinamiento y promiscuidad.?
Suele vivir en el ciego y migra hacia el ano para depo-
sitar sus huevos. Los sitios mas comunes de invasion son
la mucosa y submucosa del apéndice. El aparato genital
femenino es la localizacion extraintestinal méas frecuen-
te, se encuentra en: la vagina, el Utero, las salpinges, los
ovarios e incluso la cavidad peritoneal .
Se describe un caso de enterobiasis vaginal como ha-
Ilazgo incidental durante la exploracién ginecoldgica de
una paciente con diagndéstico de ectropion.

CASO CLINICO

Paciente femenina de 34 afios de edad, sin antecedentes
patologicos relevantes, con cuatro embarazos e igual
cantidad de partos, referida a la Unidad de Colposcopia
del Servicio de Ginecologia del Antiguo Hospital Civil de
Guadalajara Fray Antonio Alcalde, el 11 de julio de 2008,
para evaluacion de una probable erosion cervical, con
resultado de citologia reciente negativa para malignidad,
con alteraciones inflamatorias inespecificas. La paciente
referia mucorrea abundante de tres afios de evolucion. A la
exploracidn colposcépica se observo que el cuello uterino
estaba eutrofico, con ectropion extenso y una zona de trans-
formacion normal, asi como abundante moco cristalino
acuoso. Durante el procedimiento se encontro un gusano
movil en el moco cervical, mismo que se retiré con un
hisopo y se coloco sobre un portaobjetos (figura 1).

Mediante vision microscopica se identificd una hembra
prefiada viva de Enterobius vermicularis, de 9 mm de lon-
gitud, se observé el Gtero ocupado por cientos de huevos.

Al interrogatorio intencional acerca de los sintomas
gastrointestinales, la paciente refirié prurito anal de larga
evolucion. Compartia la casa en condiciones de hacina-
miento con cuatro nifios y cuatro adultos mas.

Se prescribi6 tratamiento familiar antiparasitario y pos-
teriormente se citd para valoracion con electrofulguracion
por ectropion sintomatico.

DISCUSION

Enterobius vermicularis es un nematodo de cuerpo fusi-
forme, en cuyo extremo cefalico esta la boca. EI macho

Figura 1. Hembra prefiada de Enterobius vermicularis (flecha).

mide entre 3 y 5 mm de longitud. Su extremo posterior
estd encorvado hacia la cara ventral. La hembra es de
mayor tamafo, sus dimensiones varian entre 8 y 16 mm de
longitud. El extremo posterior es adelgazado y termina en
punta de alfiler. La vulva se abre en la linea media ventral
entre el tercio medio y el inferior. La cantidad de huevos
depositados por cada hembra es de 5,000 y 16,000.

La trasmision se lleva a cabo mediante la ingestién
de huevos a través de contaminacion de las manos por
contacto con la regién perianal, contaminacion de los
alimentos y, menos comun, del agua. Al ser llevados a
la boca, llegan al duodeno donde se abren y emergen las
larvas, avanzan hasta establecerse en el ciego, el apéndice
e incluso el colon y el ileon.?® Los machos y hembras co-
pulan y, posteriormente, estas ultimas, prefiadas, migran
hacia el recto y el ano, donde se fijan con la boca en la
piel perianal y efectdan la ovoposicion, que tiene lugar
durante la noche.?

El sintoma principal de la infeccion es el prurito anal,
causado por irritacién mecanica y reaccion alérgica; ge-
neralmente se manifiesta como irritabilidad, insomnio e
incluso enuresis.*

La migracion aberrante de las hembras puede llevarlas a
entrar en orificios adyacentes y llegar hasta las vias urina-
rias, en sitios tan lejanos como el rifién, el aparato genital
femenino e, incluso, en la cavidad peritoneal con formacién
de granulomas en el higado y el bazo.*

La presentacién ginecoldgica mas comun es un hallaz-
go incidental de huevos en citologias cervicales, aunque
se ha reconocido a la vulvovaginitis como secuela de la
migracion de las larvas adultas, especialmente en nifias
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prepuberes.* Se han aislado nematodos vivos de la vagina
en pacientes asintomaticas.® El sangrado posmenopausico®
y la descarga vaginal (con o sin endometritis), también se
han descrito.* Otras presentaciones incluyen salpingoo-
foritis,”® tumoraciones ovaricas,®* enfermedad pélvica
inflamatoria;* e, inclusive, el hallazgo de nematodos en-
contrados en un embrién macerado.*?

En el caso comunicado, la paciente s6lo padecia sinto-
mas de irritacion anal; la existencia de una hembra viva
prefiada en el moco cervical fue un hallazgo accidental
durante la colposcopia realizada para valoracion de ec-
tropion. No es claro si Enterobius vermicularis pudiera
vincularse con la mucorrea referida por la paciente.
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