Otros enfoques de la infoxicacion
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MOTIVO DE CONSULTA Y ANAMNESIS

Nina de 13 anos que acude por episodios de
deposiciones de aspecto aceitoso y anaranjado
- ANTECEDENTES PERSONALES: Sin interes

« ANTECEDENTES FAMILIARES: Madre fallecida en
2010 por carcinoma gastrico

« EXPLORACION FISICA: Peso 63 kg. Talla 173 cm
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DIAGNOSTICO DIFERENCIAL MALABSORCION

Patologia Anemia perniciosa. Sindrome de Zollinger-
estomacal Elison.
Patologia

pancreatica

Fibrosis quistica. Pancreatitis cronica

Patologia biliar

Atresia de vias biliares. Cirrosis hepatica.
Hepatitis neonatal

Patologia
Intestinal

Enfermedad celiaca. Reseccion intestino
delgado. Enfermedad de Crohn.
Sobrecrecimiento bacteriano. Deficiencia de

lactasa. Linfangiectasia intestinal. Giardiasis
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PRUEBAS DIAGNOSTICAS

 Analitica: Sin alteraciones

« Test del sudor: Negativo

« (Grasa en heces: Negativo

« Elastasa pancreatica fecal: 390 ug/g

« Helicobacter pylori en heces: Negativo

« Ecografia abdominal: No hallazgos anormales

« Endoscopia digestiva alta+ Biopsia: Normal

« Transito intestinal superior: Leve enlentecimiento paso
del contraste en 32 porcion duodenal

« Unidad de Alergia: No alergias alimentarias
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EVOLUCION

* Test de lactosa: Patoldgico
INTOLERANCIA A LA LACTOSA
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Dieta sin lactosa: Mejoria de los sintomas
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SIN EMBARGO...

« Patologia motivo
de consulta:

KERIORREA

- Otros dos casos en los 2 ultimos anos: Diagndstico
correcto tras una anamnesis adecuada
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VEO UN HECHO

Algoritmo de actuacion

A 4

Busco en internet
(Infoxicacion)
Me asusto

~ |

Pregunto a
un experto

v

Voy al médico
No sabe qué es
Se asusta

e

Me deriva al especialista
exigiendo muchas pruebas

Solucion: Convertir en
expertos alos meédicos
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KERIORREA li}

¢ Eliminacion rectal de una sustancia grasa anaranjada

s Consumo de “pez escolar’” = Familia Gempylidae, especies:
escolar negro o Lepidocybium flavobrunneum y escolar
clavo o Ruvettus pretiosus

* Periodo de aparicion clinica 1h-3 dias
“ Peces: 14-25% lipidos (ésteres cerosos) no digeribles
¢ Susceptibilidad individual

% Etiquetado erroneo: lubina, mero, panga,pez mantequilla...
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CONCLUSIONES

v La keriorrea es una ‘patologia’ que esta aumentando su
prevalencia (comida ‘japonesa’, falsos etiquetados)

v Entidad benigna y autolimitada

v' Genera mucha ansiedad y preocupacién a los pacientes,
lo que conduce a la infoxicacion

v Existe un desconocimiento por parte del personal médico

v Se solictan muchas pruebas complementarias
Innecesarias

v" Necesario que los médicos sepan reconocer el cuadro
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