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Presentacion Clinica

Paciente de 23 meses que ingresa con dolor
abdominal y fiebre de tres dias de evolucion.

Ecografia: Dilatacion biliar con imagenes tubulares
en su interior e imagenes moviles en intestino.
Coproparasitologico: Huevos de ascaris lumbricoides

N 3T

Diagnostico: Ascariasis biIia“r‘cc.)'h’E-o‘Iarigitis aguda.
Tratamiento: 3 ciclos de piperazina , ceftriaxona 27
dias y metronidazol 24 dias sin respuesta favorable.

Drenaje percutaneo biliar , extraccion con balones y
Colangioscopia. Resolucion minimamente invasiva.



Hallazgos imagenologicos

Tratamiento intervencionismo: Drenaje percutaneo
biliar bilateral. Dilatacion de papila y maniobras de

extraccion desde ambos conductos hepaticos con
baldn hacia intestino.

Colangiografia y Colangioscopia percutanea
transhepatica muestra resolucién completa sin

imagenes residuales ni estenosis y con buen drenaje
a duodeno.

Egreso hospitalario sin complicaciones.



Discusion

* En |la Ascariasis biliar con colangitis aguda, cuando
el tratamiento antibidtico y antiparasitario no es
efectivo, requiere descompresion biliar por
Colangiopancreatografia retrograda endoscopica
(CPRE) o cirugia. 1,2.

* En ninos pequenos la CPRE puede estar limitada
técnicamente. El tratamiento quirdrgico es mas
invasivo y no exento de complicaciones. 1,2.

* No encontramos ningun reporte en la bibliografia
de tratamiento percutaneo de ascariasis en nifos.



Conclusiones.

* El tratamiento por radiologia
intervencionista fue efectivo y seguro en
nuestro paciente permitiendo la resoluciony
puede ser una alternativa terapéutica
minimamente invasiva en casos
seleccionados

* La colangioscopia transparietohepatica
sirvio para confirmar la ausencia de restos
en la via biliar .
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