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Importancia 
Los síndromes de larva migrans son síndromes clínicos que pueden ser causados por 

diversos organismos. Estos síndromes son definidos vagamente y la lista de agentes causales 

varía según el autor. 

Larva migrans cutánea 
La larva migrans cutánea ocurre cuando larvas parasitarias migran a través de la piel del 

hospedador. Estas infecciones se suelen contraer por contacto de la piel con fuentes de larvas 

en el medio ambiente, tales como el suelo. Las larvas causan una dermatitis migratoria 

pruriginosa a medida que viajan por la piel. Muchas de estas infecciones son auto limitantes. 

Los anquilostomas duodenales (gusanos gancho) de los animales son la causa más común de 

larva migrans cutánea en los  humanos. La especie más importante es el Ancylostoma braziliense. 

Con menor frecuencia, la larva migrans cutánea es causada por A. caninum, A. ceylonicum, A. 

tubaeforme, Uncinaria stenocephala o Bunostomum phlebotomum. En sus hospedadores s 

animales habituales, estos parásitos pueden ingresar al cuerpo a través de la piel. Penetran la 

dermis para llegar a la sangre y migran a través de los pulmones hasta alcanzar los intestinos, 

donde maduran y se convierten en adultos. En hospedadores  anormales como los humanos, los 

gusanos zoonóticos pueden entrar en la epidermis pero no pueden penetrar la dermis, y migran 

durante un tiempo en la epidermis antes de morir.  

Strongyloides papillosus, S. westeri, S. stercoralis, S. procyonis y S. myopotami pueden 

causar un síndrome clínico muy similar. Las larvas de Strongyloides spp. se mueven con mayor 

rapidez en la piel humana que los gusanos gancho, y algunos autores las denominan larva 

currens (o ‘larva corredora’) y no larva migrans cutánea.  

Otros parásitos tales como Gnathostoma spinigerum y Dirofilaria repens pueden viajar a 

través de la piel y causar dermatitis o inflamación. Algunos autores consideran a estos 

síndromes como casos de larva migrans cutánea. 

Los parásitos no zoonóticos pueden causar algunos casos de larva migrans cutánea. Los 

gusanos Ancylostoma duodenale y Necator americanus de los humanos migran a través de la 

piel hasta llegar al tracto intestinal. En las personas con exposiciones previas, una reacción 

alérgica a los parásitos causa una dermatitis pruriginosa similar a la causada por los gusanos 

gancho zoonóticos. 

También se han informado infecciones cutáneas poco frecuentes en humanos causadas por 

nematodos en estado libre como el Peloderma strongyloides. 

Lesiones  Haga clic para ver las imágenes 

Larva migrans visceral 
La larva migrans visceral ocurre cuando larvas parasitarias migran a través de los órganos 

internos del huésped. Los humanos contraen estas infecciones al ingerir los huevos de 

parásitos, o al alimentarse de los tejidos de huéspedes paraténicos o intermediarios que 

contienen las larvas. Los síntomas varían según el número de parásitos y los tejidos invadidos. 

Las infecciones del SNC suelen ser la forma más grave. 

Las causas más importantes de larva migrans visceral en los humanos son Toxocara canis 

y T. cati. En sus hospedadores  felinos o caninos habituales, los huevos de Toxocara hacen 

eclosión en los intestinos pero las larvas abandonan el tracto gastrointestinal y migran a través 

de los tejidos. Cuando llegan a los intestinos por segunda vez, maduran hasta convertirse en 

gusanos adultos. En los humanos y otros huéspedes paraténicos, las larvas no completan esta 

migración y finalmente se enquistan en los tejidos. Aunque T. vitulorum y T. pteropodis pueden 

causar larva migrans visceral, estas especies han sido poco estudiadas.  

Baylisascaris procyonis es un ascaris  de los mapaches que puede causar infecciones 

graves en los humanos y en los animales domésticos. Las infecciones en los humanos se 

asemejan a la toxocariasis, pero las larvas de B. procyonis migran más ampliamente y 

continúan creciendo, lo que causa signos clínicos más graves. Hasta el año 2003 sólo se habían 

informado 25 infecciones en humanos, pero cinco de éstas resultaron mortales. Se han 

informado casos de infecciones patentes naturales en perros, y se ha observado larva migrans 

visceral en perros, conejos, corderos, primates no humanos, aves domésticas y silvestres, 

nutrias de mar y otras especies. 

Ascaris suum es un gusano redondo intestinal de los cerdos que rara vez causa larva 

migrans visceral en humanos. Las infecciones en las personas suelen ocurrir después de ingerir 

huevos de los parásitos de manera accidental, y también puede ser provocada por la ingestión 

de larvas en el hígado de pollo o la carne cruda. En los humanos, las larvas de A. suum pueden 

invadir el hígado y los pulmones, provocando neumonía eosinofílica, pseudotumores y otras 

lesiones hepáticas. Además, se han informado casos poco frecuentes de mielitis y síndromes
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neurológicos, entre ellos encefalopatía y mielorradiculitis. 

También se han informado casos de infecciones por A. suum en 

otras especies, como el ganado bovino. 

Muchos otros parásitos también migran a través de los 

tejidos y causan síndromes similares. Algunos autores, pero no 

todos, consideran a estos síndromes como casos de larva 

migrans visceral. Estos parásitos incluyen a: 

• Gnathostoma spinigerum (gnatostomiasis). 

• Capillaria hepatica (capilariasis).  

• Angiostrongylus cantonsensis (angiostrongiliasis) 

• Angiostrongylus cantonsensis (angiostrongiliasis) 

• Gongynolema spp. (gongilonemiasis) 

• Lagochilascaris spp. 

• Dirofilaria immitis (dirofilariasis) 

• Anisakis spp. (anisakiasis) 

• Pseudoterranova spp. (anisakiasis) 

• La fase tisular de algunos nemátodos de los humanos, 

entre ellos Strongyloides stercoralis y Ascaris 

lumbricoides, pueden causar síndromes clínicos 

similares a los de larva migrans visceral. 

Larva migrans ocular 
La larva migrans ocular ocurre cuando larvas migratorias 

invaden el ojo del huésped. Los síntomas de larva migrans 

visceral pueden estar presentes o no; en la toxoplasmosis, los 

síntomas sistémicos simultáneos son poco comunes. La larva 

migrans ocular suele ser unilateral. Los síntomas varían según el 

lugar y la actividad de las larvas, y también la importancia de la 

inflamación, pero pueden incluir ceguera. Los nematodos 

zoonóticos hallados en el ojo incluyen a: 

• Toxocara canis y T. cati. Estas especies son la causa 

más frecuente de larva migrans ocular. 

• Baylisascaris procyonis 

• Ancylostoma spp.  

• Gnathostoma spinigerum 
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