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Strongyloides stercoralis
Polderman et al.,
(2005)
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Diagnostiek Strongyloides

L1 larve L3 larve

Larven kweek

Baermann - procedure
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Differentiation between 
Strongyloides L1 and L3 larvae

L1 = rhabditoid larvae

lengths: 200-300 μm

short buccal cavity

large genital primordium

lengths: 500-600 μm

motile, slender

long esophagus (>1/3)

no sheath, notched tail

L3 = filariform larvae
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Serologie Strongyloides
ELISA-Kits

• a.o: van Doorn et al., 2007
• Specificiteit?

LUMC: in-huis test
• S. stercoralis antigeen (gezuiverd L3)
• IgG1/IgG4
• Chronische infecties (>2 jaar) 
• Daalt na therapie (6-12 mnd)
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Real-time PCR Strongyloides
Verweij et al., 2009

•18S ribosomaal RNA gen
•Ct ~ intensiteit
•Specificiteit 100%
•Sensitiviteit > microscopie
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Herkomst materiaal:

NL :van E. (1938)
Jan 2009:

• Diaree, Indonesië
• Ridley -;Glyc -, PCR: his/giar/cryp -

Retrospectief: jarenlang ernstige darmklachten
April 2012:

• Hoge dosis prednison, vasculitis
Feb + Aug 2012:

• Bloedbeeld, geen bijzonderheden
9 september 2012:

• Hartklepvervanging ivm giantcell artritis
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Herkomst materiaal:
Post operatief:

• Septisch beeld
17 september 2012:

• Snelle verslechtering van patiënt, long
• Sputum (BAL niet mogelijk) => PCP
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Herkomst materiaal:
Vervolg:

• Start Ivermectine, parenteraal
• PCR sterk pos: sputum, feces
• Serologie 14 sept hoog pos
• Effect therapie, intensiteit 

Patient overlijd 4 oktober
• Toxische effect ivermectine?
• PCR pos: hersenbiopt (Ct 36.8)
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Achtergrond patiënt:
Geboren in Indonesië (1938)

• In 1957 remigratie NL
• In 2009 vakantie Indonesie

Retrospectieve Strongyloides diagnostiek
• Feces jan 2009: PCR Ct 27.7
• Serum maart 2012: hoog positief
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Leermomenten:

Herkomst patiënt (?)
Eosinofilie niet altijd aanwezig
Diagnostiek: 

• Serologie: vooral bij chronische infecties
• Feces: PCR / gerichte microscopie
• Standaard bij iedere aanvraag?


