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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 76 afios que consulta por odinofagia, febricula, astenia, disnea de moderados
esfuerzos y sensacion de taponamiento nasal a principios de junio 2019. Antecedentes personales: Alergiaa
Zadiar y Lyrica. Reaccion Septin forte. Hipertension arterial. Coxartrosis. Lumbociatica. Histerectomia.
Cirugia por estenosis canal lumbar.

Exploracion y pruebas complementarias. Garganta hiperémica, crepitantes en pulmon derecho. Radiografia
de torax: dudoso infiltrado en [6bulo superior derecho.Mantoux positivo (12 mm). Baciloscopia/cultivo de
esputo: negativo/positivo Mycobacterium mucogenicum (micobacteria atipica). Se deriva ainfecciosas a
finalesjulio: ingreso paratratamiento antibi6tico y tomografia axial computarizada (TAC) térax, abdominal
y senos paranasales. Mejoria de |os sintomas tras €l tratamiento, persistiendo solo sensacion de taponamiento
nasal. Serealiza cultivo, positivo para Streptococcus aureus, tras tratamiento antibiotico mejoria

Orientacion diagnastica: Infeccion por micobacteria atipica.

Diagnostico diferencial: Enfermedades respiratorias: Infeccién (bronquitis, neumonia...). Enfermedad
obstructiva via aéreaintratorécica (asma, EPOC...); neoplasia. Tromboembolimos pulmonar (TEP). Pueden
cursar con fiebre, tos, expectoracion, disnea, astenia. Enfermedades ORL: faringitis, sinusitis. Enfermedad
cardiovascular: Insuficiencia cardiaca, estenosis pulmonar. Otras: irritantes de la mucosa (tabaco), aergia,
farmacos.

Comentario final: Los sintomas inespecificosy de larga evolucion nos deben hacer pensar en patologia que,
aungue menos comun, no ha desaparecido, como son las infecciones por micobacterias. Més aln, si con un
tratamiento especifico y dirigido se obtienen tan resultados tan buenos.
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