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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 52 afios natural de Republica Dominicana, residente en Espafia hace 15 afios.
Antecedentes: hipertension arterial y migrafia. Hace meses se marchaa su paisy a volver explica que hasido
ingresada por: edema lingual, dolor abdominal, vémitos, diarreas, dolor en manosy en labocay disestesias
(s tomaalgo frio siente ardor en labocay s toca algo frio le arden las manos). Ha perdido 8 kg. Diagnéstico
al ata ciguatera.

Exploracion y pruebas complementarias. La exploracion fisica en la consultaeranormal y se le practico un
analisis de sangre que no mostré alteraciones. Las manifestaciones neurol 6gicas tardaron dos meses en
desaparecer completamente.

Orientacion diagnostica: Ciguatera o sindrome de intoxicacion alimentaria provocada por laingestion de
pescado procedente de mares tropicales, que contiene toxinas de algas marinas unicelulares denominadas
dinoflagelados, tales como Gambierdiscus toxicus.

Diagnostico diferencial: Laintoxicacion por ciguatoxina debe formar parte del diagnostico diferencial en los
cuadros de gastroenteritis padecidos por personas que han vigjado recientemente a zonas endémicas.

Comentario final: Laciguateraes endémicaen lasidas del Caribey del Pacifico. Los sintomas aparecen en
las primeras 24 a48horas tras en el consumo del pescado y son gastrointestinales (nauseas, vomitosy
diarreas), cardiovasculares (bradicardia, hipotension) y posteriormente neurol 6gicos (parestesias y disestesias
con inversion de las sensaciones de frio y calor). Megora en semanas, la muerte es rara. No existe una prueba
diagnostica especifica, € tratamiento es sintomético. Poco conocida en Espafia, donde se han descrito casos
en vigeros. Lamayoria de |os casos de ciguatera ocurren durante el mismo vigjey vemos a paciente a su
retorno, una vez superada la fase aguda de la enfermedad, aunque con sintomas tipicos de la fase crénica.
Como los trayectos en avion son muy rapidos, se puede también encontrar a algunos pacientes que padezcan
lafase aguda de laintoxicacion. Se ha comunicado algun caso tras laingesta de pescado capturado en las
Islas Canarias.
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