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Resumen

Introduccion: La actinomicosis es una enfermedad infecciosa cronica infrecuente causada por un grupo de
bacterias anaerdbicas grampositivas, predominantemente A. israelii. Estos patégenos son miembros de la
flora bacteriana habitual de cavidad oral, criptas tonsilares, vaginay colon. En caso de disrupcion dela
barrera mucosa pueden causar invasion tisular que se manifestara en forma de abscesos y fistulas crénicas,
lesiones granulomatosas y fibrosis tisular. El &rea més frecuentemente involucrada es la orocervical (50%).

Caso clinico: Paciente varén de 51 afios con antecedente de apendicectomia hace 20 afios. A la exploracion
presenta tumoracion superior a espinailiaca derecha de 10 cm de didmetro, de aspecto elastico, fija a planos
musculares, no dolorosa. La ecografia abdominal comprueba la existencia de una tumoracion heterogénea
hipoecoica vascul arizada, compatible con tumor mesenquimal. En laRM se aprecia una masa en interior del
muscul o oblicuo externo isointensaen T1'y con un ribete hipointenso periférico con marcado realce tras
contraste sugiriendo sarcoma muscular. La puncion no resulté concluyente. En laintervencion se evidencia
unatumoracion sdlida, parcialmente necrosada, que se origina en oblicuo externo e infiltrando oblicuo
interno. Serealiza exéresis ampliay reconstruccion de la pared abdominal con malla de polipropileno. La
histologia de la pieza informa de proceso inflamatorio agudo por Actinomyces. El postoperatorio curso con
infeccion tardia de la herida quirdrgica. Se administré antibioterapia via oral con betal actamicos durante 6
semanas con buena respuesta.

Discusion: La actinomicosis abdominopélvica es una entidad infrecuente, considerada complicacion de una
infeccion intrabdominal, fundamental mente apendicitis aguda perforada. En el diagndstico diferencial
deberemos incluir numerosas entidades como diverticulitis aguda complicada, enfermedad inflamatoria
pélvica, tuberculosis, enfermedad inflamatoriaintestinal o patologiatumoral 1o que hallevado a denominar la
actinomicosis abdominal como la“gran imitadora” La actinomicosis de pared abdominal es unaforma
excepciona mente infrecuente dentro de las manifestaciones abdominales de infeccion por actinomices. Su
origen puede erradicar en una extension de laforma abdominopélvica (A. A. Secundaria) 0, més raramente,
su presentacion de formaaislada (A. A. Primaria). El diagndstico preoperatorio supone un reto dadala
inespecificidad clinica, presentarse como masainfiltrativa, simulando una tumoracion de tejidos blandos y
bajo indice de sospecha. La heterogeneidad radiol 6gica no permite descartar etiologia maligna. El cultivo es
el método gold estdndar pero tiende a ser negativo hasta en un 75% de los casos, implicando diagnéstico
preoperatorio se realice Unicamente en 10% de |os pacientes. Laterapia Optima pasa por realizar unaamplia
escision en conjunto con administracion de antibioterapia. Los antibiodticos beta-lactdmicos combinados con
inhibidores de la beta lactamasa son €l tratamiento de eleccién. La duracion éptimadel mismo estd en torno a
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unos 6-12 meses. No obstante, deberaindividualizarse en funcidn de la extension de lalesion, laradicalidad
delaresecciony larespuestaa tratamiento.
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