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Resumen

Introduccion: Lamucormicosis es unainfeccion fungica potencialmente mortal con diferentes
manifestaciones siendo |a afectacién rino-orbito-cerebral y pulmonar las mas frecuentes. La diabetes mal
controlada es un factor de riesgo. A continuacion, presentamos un caso.

Caso clinico: Varon de 43 anios natural de Republica Dominicana diagnosticado de diabetes ketone-prone a
los 38 afios sin seguimiento posterior. Acude a Urgencias por clinica cardinal (poliuria, polidipsiay pérdida
de peso) y cefalea hemicraneal izquierda. A la exploracion presentaba fiebre de 38,1 °C y dolor en hemicara
izquierda sin otros hallazgos de interés. Analiticamente, una cetoacidosis diabética grave (glucemia 681
mg/dl, pH 7,15, pCO2 20 mmHg, HC03 7 mmol/l) con neutrofilia de 77% sin leucocitosis y elevacion de
proteina C reactiva (18,22 mg/dl, valor normal 0,5 mg/dl) y procalcitonina de 0,42 ng/dl. Serealizo
radiografia de térax, sistematico de orinay puncién lumbar sin hallazgos. Finalmente, se solicité una
tomografia computarizada craneal evidencidndose una posible sinusitis maxilar izquierda. Se decidio ingreso
tras correccion de alteraciones del equilibrio &cido base, cobertura empirica con amoxicilina-clavulanico e
inicio de insulinoterapia bolo-basal. En planta de hospitalizacién destacaba una Ulcera necréticade 1 cm en
paladar izquierdo y una HbA 1c de 22%. Ante la sospecha de posible mucormicosis se solicitd una biopsia de
lalesiéon que confirm6 el diagndstico. Se inicid antibioterapia intravenosa empirica con posoconazol y
anfocericina B y se procedio al desbridamiento quirargico del &rea afectada.

Discusion: Lamucormicosis se produce por infarto y necrosis de los tejidos por invasion de los vasos
sanguineos por las hifas. Lafiebrey la ulceracion son sintomas comunes. Es una patologiarara, con ata
morbimortalidad y con mayor frecuencia en diabetes mal controlada por ello la sospecha clinica es esencial
para su diagnostico y tratamiento precoz.
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