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RESUMEN

Se presentd caso sobre la evolucion de un
transicional masculino de 16 meses de edad,
afectado de una malnutricién proteica energética
o0 kwashiorkor

(experiencia en Pemba,

Tanzania). Se expusieron los principales
sintomas clinicos y signos encontrados al
examen fisico. Se complementd el estudio con
varios examenes diagndsticos, que brindaron
datos orientadores de la evolucion sistémica del
kwashiorkor. Se describi6 la terapéutica
empleada y la evolucion posterior. Se concluyé
el estudio con una revision bibliografica
actualizada sobre el tema. El kwashiorkor fue
definido como una de las formas clinicas severas

de desnutricion aguda en los nifios.

Palabras KWASHIORKOR;
MALNUTRICION PROTEICA ENERGETICA;
MALNUTRICION PROTEICA CALORICA.

clave:

Descriptores: KWASHIORKOR;
DESNUTRICION PROTEICO-CALORICA.

SUMMARY

A case about the evolution of a 16 months old
transitional male, affected of protein energy
malnutrition (kwashiorkor) is reported from an
experience of a doctor in Pemba Island,
Tanzania. The main clinical symptons and signs
found on the physical examination are presented.
The with

investigations that offered data which led to the

study is completed several
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The

therapy and later evolution are described. The

systemic evolution of the kwashiorkor.

study is concluded with an up-to-date
The

kwashiorkor is defined as one of the severe

bibliografical revision on the topic.

clinical forms of acute malnutrition in children.

Key words: KWASHIORKOR; PROTEIN
ENERGY MALNUTRITION; PROTEIN CALORIC

MALNUTRITION.

Descriptors: KWASHIORKOR;
ENERGY MALNUTRITION.

PROTEIN-

INTRODUCCION

La desnutricion proteica energética constituye el
principal problema nutricional en los paises en
vias de desarrollo. Esta conduce a una
afectacion de la salud y a la disminucion de la
actividad fisica e intelectual, lo que implica un
dafio en el orden econdmico, politico y social,
mayor riesgo de enfermedades y grandes costos
e inversiones por parte del sistema de salud. La
malnutricion se relaciona con 54% de las

muertes en la infancia. (1, 2)

El Fondo de la Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) plantea que el mundo le esta fallando
a los nifios, porque la desnutricion sigue siendo
una epidemia global que contribuye a mas de la
mitad de todas las muertes de nifios, y millones
de ellos viven hace muchos afios en emergencia.
La literatura documenta la desigualdad socio-

econdmica relacionada con la desnutricién, y se

enfoca principalmente en paises individuales o

regiones. (3)

En el mundo existen 350 millones de nifos
desnutridos y en el 55% de los 13 millones que
fallecen al afio, entre cero y cinco afios de edad,
estd presente la malnutricién. (4) El riesgo de
muerte esta en relacioén directa con el grado de

malnutricion.

En Tanzania la desnutricibn aguda continda
siendo un problema de la salud publica de gran
significado. El mas reciente estudio nacional
encontré6 que el 3% de los nifios menores de
cinco afios estan desnutridos, incluyendo el 0,4%
con desnutricidon severa, en Zanzibar es el doble,
con un 6.0%, incluyendo 0,7% severo y 5,4%

moderado.

El kwashiorkor es la forma edematosa de
desnutricién proteica energética. Se caracteriza
por un ingreso muy deficitario de proteinas en un
aporte de energia en forma de carbohidratos
proporcionalmente mas adecuado. Los
mecanismos fisiopatogénicos que determinan su
aparicion en sujetos desnutridos no estan
plenamente aclarados, aunque han pasado mas
de 60 afios después de su descripcion original
por Cecil y Wililams vy parecen hallarse
vinculados a la incapacidad del organismo para
adaptarse al estrés que representa la
subnutricién; es una afeccibn muy grave y
aguda, que por lo general se desencadena por
una infeccién de tipo enteral (gastroenteritis),

respiratoria 0 exantematica (sarampién). Las
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afecciones revisten en estos pacientes
extraordinaria gravedad y llevan al nifio a un
intenso estado de descompensacion con graves

trastornos del equilibrio hidromineral. (5)

PRESENTACION DE CASO

Transicional masculino de 16 meses de edad
con antecedentes de dos ingresos recientes en
los Hospitales Mnazi Moja y Muhimbili, Tanzania,
Africa, respectivamente, donde fue estudiado y
diagnosticado como una desnutricion aguda
severa (kwashiorkor). Fue ingresado en el
servicio de pediatria del Hospital Wete Isla de
Pemba, con gran pérdida del apetito y lesiones

de piel de mas de un mes de evolucion.

FIGURA 1.

Permite apreciar edema generalizado (facies
lunar), lesiones de piel de aspecto pelagroides y

gran apatia. Etapa de estabilizacion.
Examen fisico
Gran palidez cutdneo — mucosa.

Lesiones de piel seca y cuarteada (aspecto

pelagroides).

Edema generalizado, frio, blando de facil godet,

facies lunar.

Abdomen globuloso.

Gran apatia.
Complementarios
Hemoglobina: 56g/I
Eritrosedimentacion: 63mm/h
Glicemia: 3,2 mmol/l

USG Abdominal: Normal

Rx Térax: Normal

Test de Malaria: Negativo
HIV: Negativo

no se cuantificaron

Nota: las proteinas en

sangre, pues este estudio no se realiza en el

laboratorio del Hospital Wete.

Se inici6 el nuevo tratamiento para pacientes
desnutridos en Zanzibar, Tanzania, que incluye
el uso de formulas de leches especiales, para las
diferentes etapas de la enfermedad, sin otro

alimento asociado.
Tratamiento

- Etapa de estabilizacion: se utilizo la formula de
leche 75 (F75) mientras se mantuvo con

edemas.
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- Etapa de transicion: se utiliz6 la férmula de FIGURA 3.
leche 100 (F100) mientras va mejorando el

apetito.

- Etapa de rehabilitacion: se utilizé el alimento
terapéutico listo para consumir Ready Use
Terapeutic Food (RUTF), en sala y seguimiento

por consulta.

- Vitaminoterapia (Acido Fdlico, Vitamina A,

Multivitaminas).
- Antibioticoterapia por 14 dias, (Rosefin).
- Antiparasitario (Mebendazol).

- Cremas antibidticas (Gentamicina) vy

antifingicas (Nistatina).

- ReSoMal (Sales de rehidratacion oral para

desnutridos).

FIGURA 2.

Se aprecia notable mejoria, luego de haber
recibido tratamiento. A y B: etapa de transicion.

C: etapa de rehabilitacion.

DISCUSION

El kwashiorkor es una forma clinica severa de
desnutricibn aguda en los nifios con un alto
riesgo de fallecer por esta causa. Nuestro caso
trata de un transicional, que luego de cumplir
tratamiento con estadia de 19 dias hospitalizado,

evolucion6 satisfactoriamente y fue dado de alta
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y seguido por consulta externa. La eficacia del
nuevo protocolo de tratamiento, para la
malnutricion aguda en nifios menores de cinco

afios en Zanzibar, Tanzania, qued6 demostrada.

Este trabajo se realizé6 por una colaboradora
cubana en materia de sanidad y educacion,
contribuyendo de manera paulatina y sostenida a
mejorar los niveles de salud de la poblacion de

este pais.
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