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Resumen

Descripcion del caso: Varén 61 afos. NAMC. Habitos toxicos. exfumador. Bebedor socia. AP: Ulcera
gastrica en 2015. No 1Q. Tratamiento: omeprazol 20 mg cada 24 horas sp. MC: Paciente que acude a consulta
por presentar desde hace 3 dias cuatro tumoraciones en antebrazo anterior derecho con rubor acompariante.

El paciente refiere que las lesiones |e han salido espontaneamente. Niega picadura de insecto ni posible
entrada de cuerpo extrafio en la zona. Cuando realizamos anamnesis el paciente niega estar trabajando en el
momento actual, pero tras preguntar reiteradamente, nos reconoce que ha estado realizando un trabajo de
jardinero en los dias previos, y que ha estado podando rosales.

Exploracion y pruebas complementarias: A laexploracion fisica presenta multiples heridas superficiales,
muchas de ellas de pequefio tamafio en la zona de lainduracion. Se palpan 4 tumoraciones de consistencia
dura agrupadas de forma lineal, presentando ademés rubor y tumefaccién de la zona sin calor asociado. No
supuracion, ni signos de infeccion en herida. Se objetiva ademés linfadenitis bragquial derecha. No méas
adenopatias.

Juicio clinico: Esporotricosis.

Diagnostico diferencial: Esporotricosis, absceso, tuberculosis, leishmaniasis, turalemia, Micobaterium
marinum, nocardia, infecciones piogénicas.

Comentario final: Tras poner tratamiento con itraconazol 200 mg cada 24 horas durante 2 semanas, €l
paciente presenta mejoria de las lesiones, desapareciendo por completo. La esporotricosis es unainfeccion
cutanea causada por €l hongo Sporothrix schenckii que se encuentra en las plantas. Es un hongo dimérfico
gue se presenta en la naturaleza en formamicelia (o fase infecciosa); cuando un hospedador es infectado, €
hongo desarrollalaforma de levadura (o fase parasitaria). Lainfeccidn ocurre cominmente cuando la piel se
rompe a manipular materiales vegetal es como rosales, zarzas o tierra que contiene mucho abono. Los
sintomas comprenden una protuberancia pequefia, rojiza e indolora que aparece en € sitio de lainfeccién. A
medida que pasa el tiempo, esta protuberancia se convierte en una Ulcera (Ilaga). La protuberancia puede
desarrollarse hasta 3 meses después de lalesion. Frecuentemente sigue el trayecto de los vasos linfaticos y
ocasionalmente se disemina a otros 6rganos, huesos y/o articulaciones. Siempre que tengamos un patrén
esporotricoide, debemos realizar anamnesis completay preguntar por todos |os antecedentes, asi como por
trabajos que redliza el paciente para poder enfocar en caso, en funcién de laclinica.
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