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Resumen

Blastocystis spp. es un pardsito controversial que ha sufrido multiples reclasificaciones y cuyo rol
patdébgeno para el hombre sigue siendo incierto. Para relacionar la presencia de Blastocystis spp.
en pacientes inmunocompetentes e inmunocomprometidos, en ausencia o presencia de
sintomatologia, se evalud la morfometria y nUmero de pardsitos en individuos procedentes del
Servicio Autbnomo Hospital Universitario “Antonio Patricio de Alcald” municipio Sucre, estado
Sucre, previo consentimiento informado, durante los meses septiembre a diciembre de 2018.
Cada espécimen fecal fue analizado mediante examen directo, la semi-cuantificacién del
cromista se hizo en diez campos consecutivos de 40X, el andlisis morfométrico mediante frofis
fecales tehidos con Giemsa observados a 100X y micrometria. Del total de pacientes evaluados
(n=162), el cromista ocupd el primer lugar de prevalencia en inmunocompetentes (32,86%), del
grupo de inmunocomprometidos los mds afectados fueron los desnutridos (8,02%), seguido de
los oncolégicos y con infeccién por VIH/SIDA con 5,56% y 1,85% respectivamente. En ambos
grupos las manifestaciones clinicas mds comunes dolor abdominal, diarrea y flatulencia; con
respecto a la cuantificacién, se pudo evidenciar que un pequeio grupo de pacientes
oncoldgicos y con desnutricidon que presentaban sinfomatologia, tenian contajes inferiores a 5
pardsitos por campo. Al redlizar el andlisis morfométrico, la forma de cuerpo central fue la Unica
identificada en ambos grupos, coincidiendo con los resultados obtenidos en el examen directo,
los morfotipos evaluados presentaron didmetros >10 um, siendo de mayor didmetro en
pacientes inmunocomprometidos que en inmunocompetentes (p<0,05).

Palabras claves: Blastocystis spp., sistema inmunoldgico, parasitosis intestinales, infecciones
oportunistas

Abstract

Blastocystis spp. it is a controversial parasite that has undergone multiple reclassifications and
whose pathogenic role for man remains uncertain. To relate the presence of Blastocystis spp. in
immunocompetent and immunocompromised patients, in the absence or presence of
symptoms, morphometry and number of parasites in individuals were evaluated, from the of the
University Hospital “Antonio Patricio de Alcald”, Cumand, Sucre state, with prior informed
consent, during the months September to December 2018. Each fecal specimen was analyzed
by direct examination, the semi-quantification of the chromist was done in fen consecutive fields
of 40X, the morphometric analysis by means of fecal smears stained with Giemsa observed at
100X and micrometry. Of the fotal number of patients evaluated (n = 162), the chromist ranked
first in prevalence in immunocompetent (32.86%). of the immunocompromised group the most
affected were malnourished patients (8.02%), followed by oncological and with HIV/AIDS
infection with 5.56% and 1.85% respectively. In both groups, symptomatic patients were
presented, the most common clinical manifestations being abdominal pain, diarrhea and
flatulence; with respect to quantification, it was possible to show that a small group of cancer
patients with malnutrition who presented symptoms had counts of less than 5 parasites per field.
When performing the morphometric analysis, the central body shape was the only one identified
in both groups, coinciding with the results obtained in the direct examination, the evaluated
morphotypes presented diameters >10 um, being larger in immunocompromised patients than
in immunocompetent patients (p <0.05).
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Intfroduccién

Las infecciones oportunistas son causadas por virus,
bacterias, o pardsitos unicelulares, siendo los pacientes
inmunocomprometidos los mds susceptibles y pueden
desarrollar enfermedad grave; estos organismos
patdégenos facultativos, utilizan a los seres humanos no
solo como hospedadores, sino también para su
multiplicaciéon. Los cambios patoldgicos graves son poco
frecuentes en hospedadores inmunocompetentes,
siempre y cuando su sistema inmunitario funcione
normalmente W, Los primeros sinftomas de las parasitosis
oportunistas son diarrea y oftros trastornos intestinales
como dolor abdominal, nduseas, vémitos o fiebre; la
diarrea (ésta suele ser crénica y prolongada) 23, asi
mismo, puede conducir ala deshidratacion (4, pérdida de
peso B o incluso la muerte (¢,

Los cromistas Cryptosporidium spp., Cyclospora
cayetanensis, Cystoisospora belli y Blastocystis spp., son los
principales causantes de diarrea debilitante e
incontfrolable y malabsorcién severa en hospedadores
inmunocomprometidos en paises en desarrollo, sin
embargo, la infeccién es autolimitada en
inmunocompetentes (28], La blastocistosis o enfermedad
de Zierdt-Garavelli, debido a deficientes hdbitos
higiénicos e inmadurez del sistema inmunitario es mds
frecuente en ninos que en adultos, en quienes practican
relaciones sexuales buco-anales, y en los que padecen
algun grado de inmunocompromiso: pacientes con el
Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH/SIDA), cdncer,
desnutricion, hemodidlisis, trasplantados @. Junto con
Cryptosporidium spp., Giardia duodenalis y
Enterocytozoon bieneusi, Blastocystis spp., €s uno de los
pardsitos de potencial zoondtico mds importante en la
actualidad, debido a su exitosa capacidad adaptativa,
aungue la aparicién de brotes es poco comun (10.11),

Blastocystis spp., es un pardsito unicelular, anaerobio
de distribucion mundial y de mayor prevalencia que ha
estado inmerso en confroversias y revisiones por su
taxonomia, caracteristicas morfolégicas, ciclo de vida y
papel patdégeno, como consecuencia de su gran
variobilidad genética, pues se han descrito varios
genotipos de este organismo. En este sentido, se le ha
incluido en el grupo de las levaduras, en protozoarios, no
obstante, hoy estd claramente ubicado en el Reino
Chromista (por andlisis molecular de las subunidades
pequenas del ARN ribosomal [SSU-rRNA] y el factor de
elongaciéon 1a); Subreino  Chromobiota; Infrarreino
Stramenopiles; Phylum Sarcomastigophora; Subphylum
Opalinata; Clase Blastocystea, Orden Blastocystida,
Género  Blatocystis, Especies:  Blastocystis  cycluri,
Blastocystis geocheloni, Blastocystis hominis, Blastocystis
lapemi, Blastocystis python y Blastocystis ratti 12.13),

Con base en técnicas de biologia molecular, se ha
puesto en evidencia la gran variabilidad genética de este
cromista, del que se han senalado hasta 17 subftipos (ST)
(linajes ribosomales) y diversos alelos de los subtipos
(variacién de subtipos) provenientes de animales y de
humanos (ST1 a STI0), por lo que se sustituye la
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nomenclatura Blastocystis hominis por la de Blastocystis
spp. seguida del nUmero de subtipo (1413, A este pardsito,
se le atribuye un importante papel patdégeno, ha sido
senalado como causante de enfermedad inflamatoria
intestinal, de bajo indice de masa corporal y de la
llamada blastocistosis en referencia a un conjunto de
sinfomas gastrointestinales  inespecificos, para ello
Blastocystis spp., podria cambiar la composiciéon de la
microbiota intestinal a favor de la infeccidn (con
afectacion de especies como Ruminococcus que
produce dcidos grasos de cadena corta necesarios para
la respuesta inmunitaria innata y adaptativa del
hospedador). También se involucran en la patogenia de
este pardsito su gran tamano, la superficie irregular, el
crecimiento lento y la alta carga parasitaria, en ausencia
de factores de virulencia enconfrados en otros como
lecitinas y flagelos o roptrias (16-18),

Se ha descrito que la presencia de sinfomatologia en
pacientes que cursan con blastocistosis no se relaciona
con el nimero de pardsitos presentes, sino con los
diferentes estadios morfoldégicos del cromista y a las
caracteristicas genéticas (subtipos:
intrasubtipos/intersubtipos y genotipos patdgenos) (1212.20),
El tipo de dalimentacidn y el estado inmune del
hospedador 12) son factores que han sido relacionados
con la presencia de sinfomatologia, debido a que la
patogenicidad de Blastocystis spp., depende de la
interaccién entre el sistema inmune, el microambiente en
el intestino del hospedador y la accién toxico-alérgica
que origina inflamacién inespecifica del colon (21,

Con la finalidad de evaluar los signos, sintomas y
hallazgos de laboratorio producidos en ratones
inmunosuprimidos con dexametasona e infectados por
el cromista, Sdnchez y col. (22), observaron la presencia de
signos variables luego de la infeccién, entre ellos letargo,
variacién en la consistencia y aspecto de las heces, lo que
demuestra la capacidad del mismo para producir signos
sugestivos de patologia, lo cual apoya la hipdtesis de otras
investigaciones que lo ubican como potencial patégeno
intestinal.

Prodeus y col. 23 analizaron una muestra de tejido y de
aspirados de absceso hepdtico en una paciente,
mediante tincién de Romanovsky-Giemsa; observando las
formas ameboides, y de cuerpo central de Blastocystis
spp., lo que permitid tener otra evidencia del probable
papel patégeno del cromista., eninmunocomprometidos,
porlo que se sugiere la utilizacion de estudios morfoldgicos
de diagndstico en pacientes infectados con el cromista,
particularmente en enfermedades del fracto
gastrointestinal de etiologia desconocida.

La patogenicidad del cromista es controversial debido
a gue se ha identificado el pardsito, tanto en pacientes
sinfomdticos como asinfomdticos. Son pocos los estudios
a nivel nacional que evaltan el cuadro clinico en
pacientes inmunocomprometidos con blastocistosis, por
lo que no existe uniformidad de criterios, ni datos
epidemioldgicos concretos sobre la prevalencia del
cromista en la regiéon. Tampoco las variaciones
morfoldgicas en este grupo de pacientes; mds aun que a

Kasmera 48(2);248231145. 2020



http://produccioncientificaluz.org/index.php/kasmera
http://www.sites.google.com/view/revistakasmera

Infeccidn por Blastocystis spp. Figueroa-Lara M. et al.

nivel de laboratorios clinicos, donde el diagndstico se
basa solo mediante el examen directo, siendo la forma de
cuerpo cenfral la mayormente reportada, pues es la que
se identifica con mayor facilidad (24),

Debido a lo antes expuesto, el presente trabajo de
investigacion tuvo como propdsito contribuir en la
identificacién de Blastocystis  spp., en pacientes
inmunocomprometidos e inmunocompetentes, al mismo
tiempo que se evaluaron las variaciones morfoldgicas del
pardsito y la clinica en ambos grupos, que asistieron a los
laboratorios de emergencia y general del Servicio
Autébnomo Hospital Universitario “Antonio Patricio de
Alcald”, Cumand, estado Sucre.

Métodos

Tipo y diseno de la investigacion: el estudio se
encuentra enmarcado en una investigaciéon de tipo
prospectivo, transversal y el diseno no-experimental.

Poblacion y muestra: el presente estudio se realizd en
un grupo de 162 individuos, 87 de sexo femenino y 75 de
sexo masculino, provenientes de los laboratorios de
emergencia y general del Servicio Auténomo Hospital
Universitario “Antonio Patricio de Alcald” (SAHUAPA),
Cumand (10°27'49"LN 64°10'39"LO), estado Sucre, durante
los meses de septiembre a diciembre de 2018. La muestra
se clasificd en 2 grupos:

v" Inmunocompetentes: 102 individuos
aparentemente sanos que requerian  andlisis
coproparasitolégico de rutina, con edades
comprendidas entre 5y 70 anos.

v Inmunocomprometidos: 23 niflos con diagndstico
de desnutricién, hospitalizados en observacion
pedidtrica. 23 individuos procedentes del albergue
oncolégico con cdncer de mamay préstata. 8 con
infeccidn VIH/SIDA provenientes de la consulta de
inmunologia, con edades comprendidas entre 6 y
75 anos.

Recoleccion de la informacion: una vez obtenido el
consenfimiento por escrito de que los individuos
deseaban participar en el estudio, a cada uno se les
redlizé una ficha de recoleccién de datos en donde
estaba contenida informacidn que evidenciard la
existencia de sintomatologia intestinal y general, ademds
de datos epidemioldégicos. Se excluyeron de esta
investigacion, aquellos sujetos que habian recibido
fratamiento antiparasitario quince dias previos al
muestreo, muestras insuficientes o contfaminadas con
orina. También fueron excluidos pacientes con
diagndstico previo de Ulcera péptica, Ulcera duodenal,
enfermedad inflamatoria intestinal, sindrome de intestino
irritable (Sll) y sindrome de malabsorcién intestinal. Los
criterios tomados en cuenta para senalar a Blastocystis
spp., como responsable de las manifestaciones clinicas en
los pacientes evaluados fueron: presencia del cromista en
el examen microscopico directo de las heces, en
ausencia de otro patdégeno intestinal y formas de cuerpo
central con didmetro mayor a 10 um determinado por
micrometria, con objetivo de 100X (25,
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Metodologia: para el procesamiento de la materia
fecal, a cada paciente se le entregd un recolector de
heces estéril, previamente identificado,
proporciondndole ademds indicaciones escritas para la
correcta toma de muestra 24, Para garantizar la
viabilidad de Blastocystis spp., y de las otfras taxas
enteroparasitarias, las muestras se trasladaron siguiendo
adecuadas condiciones pre-analiticas, al laboratorio
general del SAHUAPA de Cumand, estado Sucre,
Venezuela, en donde fueron procesadas el mismo dia de
su recoleccién, en un lapso no mayor a dos horas 22, A
todas las  muestras  se les readlizd  andlisis
coproparasitoldgico que incluyd examen macroscopico y
microscépico de heces, por montaje hiumedo con
solucién salina fisioldgica (SSF) al 0,85% y Lugol al 1,00%
(26.27), no fueron aplicadas técnicas de concentracion,
considerando el bajo porcentaje de recuperaciéon que
estas técnicas representan para Blastocystis spp., 28), su
cuantificaciéon se realizdé con tinta china negra Pelikan®
como colorante de confraste, diluida 1:10 con SSF,
contando 10 campos consecutivos a 40X (2230, A partir de
cada espécimen fecal, se confeccionaron dos frotis para
efectuarles posteriormente la coloracién de Giemsa y
redlizar el andlisis morfométrico del cromista mediante
micrometria (30.31),

Andilisis estadistico: la informacién obtenida se registrd
en hojas de Excel para posteriormente tabularse y realizar
tablas presenténdose los resultados en porcentajes y se le
aplicé la prueba no paramétrica W de Mann-Whitney con
95,00% de confianza, para evaluar las posibles diferencias
entre los didmetros de los morfotipos en ambos grupos de
pacientes, empledndose el paquete estadistico Stat
Graphics Centuridén XVII (32),

Aspectos Bioéticos: se siguid la normativa de ética y
bioseguridad del Fondo Nacional de Ciencia, Tecnologia
e Innovacion (FONACIT) para inclusion de pacientes en
investigaciones cientificas, siguiendo asi los principios
éticos para las investigaciones médicas en seres humanos
concordantes con la Declaraciéon de Helsinki. Todos los
individuos o sus representantes legales otorgaron el
asentamiento informado.

Resultados

Fueron analizadas 162 muestras, de las cuales en 75
(46,29%) fue identificado Blastocystis spp., como pardsito
Unico y en coinfeccidn con otras especies, con una mayor
prevalencia en el grupo de inmunocompetentes (30,86%),
que inmunocomprometidos (desnutridos (8,02%), con
cdncer (5,56%) y VIH/SIDA (1,85%) tal como se evidencia
enlaTabla 1.

En la Tabla 2, se evidencia que, del total de pacientes
con infeccion por el cromista, resultaron asintomdticos
40,38% inmunocompetentes y 48,00%
inmunocomprometidos, mientras que la mayoria (59,62%
inmunocompetentes y 52,00% inmunocomprometidos)
presentd alguna manifestacién clinica.
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Tabla 1. Prevalencia de Blastocystis spp. en pacientes
inmunocompetentes e inmunocomprometidos. Servicio
Autdénomo Hospital “Antonio Patricio de Alcald”, estado
Sucre, Venezuela. 2018.

Paciente Blastocystis spp.

N %
Inmunocompetentes 50 30,86
Inmunocomprometidos
Desnutridos 13 8,02
Cdncer 9 5,56
VIH/SIDA 3 1,85

N°: nUmero de pacientes, %: porcentaje

Tabla 2. Individuos inmunocompetentes e inmunocomprometidos
parasitfados con Blastocystis spp. de acuerdo a la presencia o
ausencia de sinfomatologia, Servicio Autbnomo Hospital **Antonio
Patricio de Alcald”, estado Sucre, Venezuela. 2018.

. , Inmunocompetentes | Inmunocomprometidos
B T

Asintomdaticos 21 40,38 12 48,00
Sintomdticos 31 59,62 13 52,00
Total evaluado 52 100 25 100

N°: nimero, %: porcentaje

Al redlizar la cuantificacion por campo de 40X (Tabla
3), de los 52 individuos inmunocompetentes, solo
presentaron monoinfeccién con contajes superiores a 5
pardsitos por campo el 30,77% (16/37). Por su parte, del
total de inmunocomprometidos con blastocistosis (n=25),
solo 24,00% (6/17) presentan monoinfeccién por el
cromista con mds de 5 pardsitos por campo de 40X. Para
efectos de la presente investigacién, no se tomaron en
cuenta las infecciones mixtas, pero es importante senalar
que los pardsitos identificados en coinfeccion con
Blastocystis spp., fueron en mayor proporcién Endolimax
nana, Entamoeba coli y Giardia duodenailis.

Tabla 3. Semi-cuantificacién de Blastocystis spp. por campos de
40X, en inmunocompetentes e inmunocomprometidos. Servicio
Autébnomo Hospital “Antonio Patricio de Alcald”, estado Sucre,
Venezuela. 2018.

Monoinfeccién Coinfeccién

Pardsitos/campo

Inmunocompetentes

>5/campo 16 30,77 5 9,62 21 40,38

<5/campo 21 40,38 10 1923 31 59,62
Total 37 71,15 15 28,85 52 100

Inmunocomprometidos

>5/campo 6 24,00 6 24,00 12 48,00

<5/campo 11 44,00 2 800 13 52,00
Total 17 68,00 8 3200 25 100

N°: nUmero, %: porcentaje

Con respecto a la presencia de sinfomatologia, el
30,77% de los inmunocompetentes presentd
monoinfeccién con un contaje de pardsitos por campo
>5. Por su parte, en el grupo de inmunocomprometidos,
solo 24,00% de los sinftomdaticos presenté monoinfeccion
con un contaje superior a 5 pardsitos por campo
(desnutridos y oncoldgicos); es importante sefalar que
solo un pequeno porcentaje de los pacientes oncoldgicos

Blastocystis spp. infection. Figueroa-Lara M. et al.

presentd sintomas con contajes inferiores a 5 pardsitos por
campo (n=7).

En la Figura 1, estdn representadas las manifestaciones
clinicas mds comunes para ambos grupos de pacientes
con monoinfeccién por el cromista, en el grupo de
inmunocompetentes ocuparon el primer lugar el dolor
abdominal y las flatulencias (34,78%) y solo 15,22%
presentd diarrea y cdlico. Por su parte, en el grupo de
inmunocomprometidos el dolor abdominal y la diarrea
fueron los mds frecuentes con 29.55% vy 27.27%
respectivamente.

Inmunocomprom 29,54%

Inmunocompetentes 34,78%

10%  20%  30%  40%  50%  60%

Porcentaje (%)

* Dolorabdominal  ® Diarrea ¥ Flatulendias Célico

Figura 1. Manifestaciones clinicas en  pacientes
inmunocompetentes e inmunocomprometidos con
monoinfeccidén por Blastocystis spp. Servicio Autdénomo del
Hospital Universitario “Antonio Patricio de Alcald”, estado Sucre,
Venezuela. 2018.

La Tabla 4 muestra los resultados del andlisis
morfométrico donde se encontraron morfotipos de
cuerpo central (grandes y pequenos) que al comparar los
didmetros en ambos grupos de pacientes la prueba W dio
diferencia signifcativa (W= 122,5; p<0,05).

Tabla 4. Didmetros (um) de los morfotipos de cuerpo central de
Blastocystis spp. en sujetos sinfomdaticos y asinfomdticos con
monoinfeccidn. Servicio Auténomo Hospital *Antonio Patricio de
Alcald”, municipio Sucre, estado Sucre. 2018

Pacientes N° Med. Min. Max. W p
Inm-competentes 29 12 11 15 122,5 0,004*
Inm-comprometidos 17 14 12 18

Inm-competentes: inmunocompetentes; Inm-comprometidos:
inmunocomprometidos; N°: células medidas; Med: mediana; Min:
minimo; Max: mdximo; W: medianas comparadas con la prueba
W de Mann-Whitney; *Significativo con p<0,05

Discusion

Blastocystis spp., aunque fue descrito por primera vez
hace aproximadamente 100 anos, su relevancia clinica
sigue siendo controversial, debido a que es considerado
por algunos investigadores como comensal y patégeno
por ofros. Ademds de eso, ofro aspecto a considerar es su
presencia tanto en pacientes sintfomdticos como en
asintomdticos, por lo que su papel patdégeno no se ha
demostrado de manera concluyente, a pesar de que se
ha asociado con trastornos gastrointestinales agudos o

cronicos. El cromista, es el pardsito mds comUnmente
identificado en materia fecal de individuos que viven bajo
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deficientes condiciones de saneamiento ambiental, en
contacto cercano con animales, inmigrantes, vigjeros, e
inclusive en pacientes inmunocomprometidos (33,

En el presente trabajo de investigacion, al evaluar la
prevalencia del cromista en ambos grupos de pacientes,
se observé un mayor niUmero de inmunocompetentes
afectados que de inmunocomprometidos, resultados
comparables con los reportados en  diferentes
investigaciones realizados en pacientes aparentemente
sanos (202434 pero difieren de los reportados por Chourio-
Lozano y col. 89 en un estudio redlizado en el hospital
universitario de Maracaibo, en el cual el cromista fue mds
prevalente en inmunocomprometidos (15,43%).

Cardonay col. en una poblacidon indigena (Caldas) en
Colombia, estudiaron el parasitismo y desnutricién de un
grupo de personas en los cuales Blastocystis spp. fue el
pardsito mayormente encontrado (75.80%) 4. Tan y col.
en Malasia reportaron a Blastocystis spp., como el pardsito
mds prevalente en pacientes oncoldgicos (7,70%)
posiciondndose en primer lugar frente a los helmintos (7],
Por su parte, Chourio-Lozano y col. en una investigacion
realizada en Maracaibo, estado Zulia, en pacientes con
HIV/SIDA, Blastocystis spp., presentd una prevalencia de
17,60% (39,

A pesar de que los pacientes inmunocomprometidos,
debido a su estado inmunoldgico deberian extremar las
normas de higiene, los resultados obtenidos indican que
estdn expuestos a fuentes de infeccién, de la misma
manera que los pacientes aparentemente sanos, aunado
a deficientes hdbitos de higiene, contacto con animales
domésticos, presencia de vectores mecdnicos en sus
hogares, deficiencias en el suministro de agua potable y
del servicio de aseo urbano, tal y como se pudo apreciar
en la encuesta realizada a cada paciente, resultados que
aungue no se muestran en la presente investigacion
aporté informacion fue relevante.

Se evidenci® un mayor porcentaje de individuos
sinfomdticos, resultado comparable con los reportados
por diferentes investigadores (2034,  siendo las
manifestaciones clinicas comunes para ambos grupos de
pacientes. Sin embargo, llamé la atencidn que un
pegueio nUmero de pacientes en ambos grupos, No
presentd ninguna manifestacion clinica, lo que indica un
importante nUmero de portadores asintomdticos en la
poblacién estudiada. Favoreciéndose con esto la
perpetuaciéon del ciclo bioldgico y el mantenimiento de la
infeccidn 22, es posible que los pacientes asintomdticos
estuvieran infectados por subtipos no patdgenos, pero en
esta investigacién no fue posible realizar estudios
moleculares que aportaran esa informacion. El cardcter
patogénico del cromista ha sido objeto de debate
durante los Ultimos anos. Su hallazgo en las heces de
individuos asinfomdticos es uno de los argumentos en
contra de la aceptacion de su patogenicidad. Sin
embargo, evidencias clinicas, fenotipicas y genotipicas
obtenidas actualmente, permiten sugerir que Blastocystis
designa un grupo de microorganismos indistinguibles
morfoldgicamente, constituido por numerosos subtipos
que, dependiendo de larelacion que establezcan con sus
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respectivos hospedadores, muestran diferentes grados de
virulencia (21.3¢),

Al evaluar el nimero de pardsitos por campo
microscopico, se observd que los pacientes
inmunocompetentes con sintomatologia, presentaron >5
formas de cuerpo central de Blastocystis (rangos de 6-7 y
>10), con manifestaciones clinicas reportadas por ofros
investigadores, como las mds frecuentemente asociadas
a la infeccidn (1239, Por su parte, todos los asintomdticos
presentaron bajo contaje de pardsitos (rangos de 0-1y 2-
3 pardsitos/campo) resultados que corroboran o
reportado por otros autores, que consideran que existe
relacién entre la presencia de mds de cinco formas de
cuerpo central por campo microscdpico y el desarrollo de
las manifestaciones clinicas (12), Sin embargo, en el grupo
de inmunocomprometidos, los mds afectados fueron los
desnutridos y oncoldgicos, en este grupo presentaron
sinftomatologia los que tenian un contaje superior a 5
pardsitos por campo y también un pequeno porcentaje
que presentd <5 formas de cuerpo central de Blastocystis
(3-4 pardsitos/campo), resultados que demuestran la
presencia de sintomatologia en pacientes con bagja
carga parasitaria, lo que parece indicar que no es
necesario un elevado nimero de pardsitos a nivel
intestinal para desencadenar sintomatologia en el
paciente, pero el cuadro clinico podria ser mds severo
cuando estd presente en gran cantidad y ademds existe
inmunocompromiso (49, por lo que son necesarios mds
estudios para corroborar dicha hipdtesis.

Se han desarrollado varias investigaciones a nivel
mundial, con el fin de determinar la relacién existente
entre la infeccién por HIV/SIDA vy la presencia del cromista
como agente causal de infecciones gastrointestinales. En
este tipo de pacientes, se ha encontrado supresion de la
respuesta inmunoldgica en la mucosa intestinal, lo que
impide que se dé el mecanismo de defensa frente a
cualqguier agente infeccioso, haciéndolo de esta manera
mds susceptible a diferentes tipos de infecciones, sobre
todo de fipo parasitario ©8). Pipatsatitpong y col. ),
sugieren que la terapia antiretroviral presenta actividad
sobre la viabilidad del pardsito o ejerza algun efecto
protector en el organismo de estos individuos. Este estudio
tiene varias limitaciones: no cuenta con informacién a
acerca del tratamiento antiretroviral, la carga viral, ni el
recuento de células CD4, sin embargo, es importante
senalar que los pacientes con infeccién por el cromista,
no presentaron sintomatologia gastrointestinal.

Por su parte, el organismo del paciente oncoldgico no
posee un equilibrio enfre los microorganismos vy las
defensas del cuerpo, el sistema inmune estd suprimido, ya
sea por enfermedad o por el tfratamiento al cual estdn
sometidos. Algunas bacterias, virus y pardsitos, que
comuUnmente no causan dano, toman ventaja infectando
tejidos, en estos casos; existe una mayor predisposicion a
infectarse con agentes oportunistas 42, Chandramathi y
col. 43, al realizar andlisis parasitolégico a este tipo de
pacientes antes y después de la quimioterapia, no
observaron formas parasitarias en la fase inicial del
fratamiento, pero durante los ciclos intermedios de

Disponible en: http://produccioncientificaluz.org/index.php/kasmera  www.sites.google.com/view/revistakasmera



http://produccioncientificaluz.org/index.php/kasmera
http://www.sites.google.com/view/revistakasmera

6/8

quimioterapia se identificd la presencia de Blastocystis
spp. y Microsporidium spp.; concluyendo que la accién
citotoxica de los medicamentos quimioterapéuticos,
causan efectos negativos en la respuesta inmune normal
del individuo y generan un estado de inmunosupresion.
Otra de las limitantes de la presente investigacion es que
no se tomaron en cuenta los ciclos de quimioterapia en el
caso de los pacientes oncoldgicos, ni se pudo determinar
la cronicidad de la infeccidén parasitaria, tampoco se
pudieron descartar otros patdgenos como bacterias y
virus, ni causas funcionales que podrian desencadenar en
conjunto  con  Blastocystis  spp.,  sintomatologia
gastrointestinal.

En lo concerniente al andlisis morfométrico, los
resulfados obtenidos corroboran otro de los criterios de
patogenicidad, referente a que los morfotipos de cuerpo
central grandes estdn presentes en pacientes
sinfomdticos. Es la primera vez, por lo menos en el estado
Sucre, que se evallan estas variables en pacientes
inmunocomprometidos con infeccién por el cromista. Sin
embargo, diferentes autores han senalado la existencia
de dos grupos de Blastocystis en su forma de cuerpo
central: uno de células pequenas de aproximadamente
10 um y otro de células grandes de 15 a 20 um, sefalando
que éste Ultimo se asocia mds con manifestaciones
clinicas (29), Devi y col. al estudiar variaciones fenotipicas
del subtipo 3 de Blastocystis, reportaron que los pardsitos
de pacientes sintomdticos mostraron un didmetro mayor
(15,54 £ 3,02 um) que en pacientes asintomdaticos (11,76 £
0,82 um), concluyendo que en las variaciones en el
didmetro estarian implicadas condiciones propicias en el
infestino de dichos pacientes que influyen en la tasa de
crecimiento y multiplicacién del pardsito, o quizds sea
debido al subtipo, factor que no pudo ser comprobado
en esta investigacién, pues no se realizaron estudios
moleculares(44),

En conclusién, el presente estudio permitié evidenciar
una mayor prevalencia del cromista en
inmunocompetentes que en pacientes
inmunocomprometidos y hallazgos de laboratorio
diferenciales para ambos  grupos.  Presentaron
sintomatologia un considerable numero de
inmunocompetentes; sin embargo, en el grupo de
inmunocomprometidos, solamente resultaron
sinfomdticos los pacientes desnutridos y oncoldgicos. Fue
posible determinar tres criterios de patogenicidad: >5
pardsitos por campo microscépico de 40X en
sinfomdticos, sin embargo un pequeio grupo de
inmunocomprometidos presenté sintfomatologia con un
contaje menor a 5 pardsitos por campo; morfotipos de
cuerpo central grandes en pacientes con sintomatologia,
es importante resaltar que los pacientes
inmunocomprometidos presentaron morfotipos de
cuerpo cenfral mds grandes que los pacientes
aparentemente sanos y se evaluaron Unicamente
pacientes con monoinfeccidon por el cromista.
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