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INTRODUCCION:

En este ensayo hablare acerca del enterobius vermicularis 0 mejor conocido como oxiurus,
el cual pertenece a la familia oxiuridae y es el causante de enterobiasis o xiuriasis, esta
enfermedad es mas comun donde hay convivencia estrecha donde hay condiciones de
promiscuidad y hacinamiento, asi como también es mas frecuente en zonas urbanas mas
gue en las rurales ya que mas comunmente viven en casas muy reducidas con varias
personas y eso provoca que el enterobius se considere una parasitosis familiar, y la mayoria
de veces los primeros infectados son los nifios ya que ellos son los mas descuidados con
su limpieza.

El enterobius macho y la hembra tienen caracteristicas distintas como por ejemplo el
enterobius hembra (de unos 10 mm de longitud) y es caracterizada por tener la cola muy
puntiaguda en forma de alfiler y es de mayor tamafio que el macho y los machos tienen
unos 3 mm de longitud, el cual es reconocido por tener su cola enrollada con la cual fecunda
a la hembra, asi también tiene menor tamafo que la hembra. Asi como esté la hembra y el
macho también esta el huevo ya que este tiene la caracteristica particular de tener una
forma de “D” y es transparente y dentro de este se encuentra la larva.

CICLO BIOLOGICO

El ciclo comienza en cuanto una persona ingiera el huevo del oxiuro ya que este es el
agente infectante , pasa hacia el estdmago que con ayuda del 4cido gastrico se eclosiona
a mediados del intestino delgado, liberando a la larva, esta se desarrolla en el ciego, ya
como adulto copula con él macho , y como se puede observar su reproduccion es de
manera sexual, aunque se han visto casos de que la hembra se ha podido reproducir por
si sola y este muere al instante de copular con la hembra y cuando la hembra esta lista
migra hacia el ano durante la noche cuando el hospedador esta dormido, porque hay menos
movimiento intestinal y asi puede emigrar, una vez en la zona perianal, sale por el ano y
pone sus huevecillos , 1o que hace que se produzca plurito, al rascarse la persona provoca
que se queden adheridos los huevecillos a sus ufias, y si es un nifio por descuido no se
lava las manos y contamina sus alimentos y vuelva a entrar los huevecillos por medio de
los alimentos o ya sea también que se adhieran a las sabanas de la cama o a la ropa interior
y como el huevo es muy ligero puede entrar por la via respiratoria del mismo u otro individuo
y de esa manera vuelve a repetirse el ciclo y de esa manera se contaminan las demas
personas y por eso se considera una parasitosis familiar.




PATOGENIA

El mecanismo de dafio es muy simple ya que el enterobius vermicularis irrita las paredes
intestinales por donde migra y el movimiento de los adultos irritan la mucosa y también se
observa inflamacion en las paredes y asi como también se llega a encontrar procesos de
apendicitis verminosa lo que es la presencia de gusanos en el apéndice, también hay
presencia de estos parasitos en los genitales femeninos y provoca irritacion de la vagina,
cérvix y trompas.

MANIFESTACIONES CLINICAS

En esta parasitosis la presencia mas comun es el plurito perianal y hay conductas extrafas
en el caso de los nifios, como lo es que se encuentran mas irritados de lo normal, y solo se
presentan durante la noche, el nifio puede estar normal en el dia, y en la noche es cuando
presenta estos sintomas, asi como también hay presencia de insomnio y como ya se habia
mencionado las consecuencias del enterobius provoca la apendicitis verminosa |,
vulvovaginitis, salpingitis e incluso irritacién peritoneal.

DIAGNOSTICO:

En esta parasitosis, para observar la presencia de huevecillos de enterobius se utiliza el
método de Graham, en el cual se necesita una cinta de celulosa con una cara adhesiva, un
portaobjetos y un material rigido, puede ser un abatelenguas, y se comienza poniendo la
cinta en el abatelenguas quedando la parte adhesiva hacia afuera y después de eso se le

pide al paciente que se coloque de lado y baje su ropa y con cuidado le colocaremos el
abatelenguas con la cinta en la parte perianal tratando de que se agreguen los huevos del
enterobius a la cinta , una vez hecho esto, se queta la cinta y se coloca en el portaobjetos
y se observa al microscopio.

TRATAMIENTO:

En el tratamiento se utilizan varios medicamentos como lo son, pamoato de pirvino,
piperazina, pamoato de pirantel, mebendazol, acido kainico, albendazol, ivermectina, y
nitazoxanida, aunque el mas comun que se utiliza es el albendazol, pero todos estos son
efectivos, ya que el enterobius es uno de los parasitos menos rebeldes y se recomienda
dar a toda la familia ya que como mencionamos este contamina a todos.

PREVENCION:

Para la prevencion se recomienda que se esté pendiente de los nifios que tengan una buena
higiene y se laven las manos, ya que ellos juegan con la tierra, y de ahi se puede contraer
el enterobius, asi como también el no compartir la ropa interior porque el huevo del oxiuro
es muy ligero y puede estar en la ropa o sabanas, también se recomienda que si hay
presencia de este parasito se laven todas las sabanas y ropas de la casa con agua caliente.




CONCLUSION:

Finalizando podriamos decir que este parasito puede que sea uno de los menos peligrosos,
pero mientras se trate antes de cualquier complicacion, entonces si se nota presencia de
comezdn o plurito en la zona perianal de cualquier integrante de la familia se tiene que tratar
para que no tenga complicaciones que si pueden ser peligrosas.
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