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Examen interno 

• Tráquea con zonas hemorrágicas. 

  

• Pulmones aumentados de peso, con zonas parduzcas de 

consistencia aumentada que parecen corresponder a 

hemorragia.  
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Vaso pulmonar. 
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Cavidad abdominal 

• Estomago con punteado hemorrágico.  

 

• Intestino delgado: Segmento de aspecto isquémico, con 

zonas rígidas aumentadas de consistencia.  

 

• Intestino grueso con zonas aumentadas de consistencia y 

otras con mucosa hemorrágica. 

 

• Múltiples adenopatías mesentéricas. 

 



Estómago 
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Mucosa Submucosa 

Muscular Subserosa 



Vaso mesentérico 



Mesenterio Ganglio linfático 

Ganglio linfático Ganglio linfático 



Intestino grueso 



Bazo 



Sistema Génito-urinario 

• Riñones de aspecto normal. 

 

• Vejiga con zonas de hemorragia en la mucosa.  

 

• Glándula suprarrenal macroscópicamente normal. 

 

• Útero y anejos con zonas hemorrágicas.  



Cápsula renal 



Riñón 
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Suprarrenal 



Ovario 



Trompa Uterina 



Citología bronquial 



 

• Corresponde a un parásito: Strongyloides  stercoralis. 



Diagnósticos anatomopatológicos 

• Hiperinfestación por Strongyloides stercoralis, con 

afectación de: 

•  tráquea, bronquios, pulmones, corazón, intestinos delgado y 

grueso, mesenterio, ganglios linfáticos, bazo, suprarrenales, 

cápsula renal, vejiga, ovarios y trompas uterinas.  

 

• Daño alveolar difuso y hemorragia pulmonar secundarias.  

 

• Aspergilosis pulmonar secundario a tratamiento con 

corticoides.  

 

• Riñón de sepsis.  
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