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La diarrea oleosa anaranjada, llamada Keriorrhoea o Keriorrhea, es una
reaccion adversa que sucede tras la ingesta de pescados ricos en ésteres
cerosos. Consiste en la eliminacién rectal de una sustancia grasa anaranjada de
forma asintomatica y no relacionada con las deposiciones.

El objetivo es conocer esta entidad que consiste en una reaccion adversa
autolimitada y benigna. Es importante tener constancia para su correcto
manejo y para su notificacion e investigacion epidemioldgica.

RESUMEN DEL CASO

Se presenta el caso de una nifia de 6 afios que consulta por expulsion rectal
de un liquido oleoso anaranjado, en tres ocasiones desde hace 7 dias, en
relacion con las deposiciones y sin cambio en la consistencia de las mismas.
No presenta otra sintomatologia acompafante, no ha realizado cambios en
Eae " ol la dieta y no refieren toma de medicacion o
suplementos alimenticios.
La paciente realiza el almuerzo en el
comedor escolar y la madre aporta el menu
semanal donde se constata el consumo de
pescado (especie Fogonero) los dias
previos.
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COMENTARIO

La diarrea oleosa anaranjada, llamada Keriorrhoea es una entidad poco frecuente
que puede presentarse tras el consumo de ciertos pescados ricos en ésteres
cerosos de la familia Gempylidae: el escolar negro y el escolar clavo.

La FDA la clasifica como enfermedad transmitida por alimentos producida por
toxinas naturales. Ha sido objeto de estudio epidemioldgico al haberse presentado
brotes, aunque también podemos encontrar casos aislados.

El mecanismo de produccion se debe a que los ésteres cerosos no se
descomponen en el cocinado y tampoco se digieren en el tubo digestivo al no
disponer de la lipasa especifica. Estos ésteres se mantienen en forma liquida con la
temperatura corporal y llegan al recto intactos, produciéndose la incontinencia y
explulsion caracteristica de un liquido, oleoso y de color anaranjado.

No se trata de una verdadera diarrea porque no hay transito acelerado, heces
fluidas ni pérdida de agua. El periodo de tiempo entre el consumo y la aparicion
del cuadro varia desde una hora hasta 3 dias, con una media de 12 horas.

La produccidn de la clinica también depende de la
susceptibilidad individual y de la concentracién de
estos ésteres en el musculo del pescado.

Es importante evitar la realizacion de pruebas
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complementarias innecesarias al ser los episodios =
autolimitados y carecen de gravedad, y notificar el
caso a los Centros de Vigilancia Epidemioldgica.
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