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Descripcion clinica del caso

Se trata de una mujer de 39 afios, previamente sana, que acudi6é
a Urgencias por presentar tumoracién en region cervical izquierda
de crecimiento progresivo, de 15 dias de evolucién, acompafada
de prurito y sudoracién nocturna. Sin dolor ni distermia. Ha reci-
bido antiinflamatorio y espiramicina mas metronidazol durante
una semana sin mejoria. Como antecedentes destacan migrafia y
rinitis alérgica. No refiere contacto con animales ni consumo de
productos lacteos crudos. A la exploracién fisica aparece un bulto
fijo, que ocupaba 1/3 superior del hemicuello izquierdo, no doloroso
y sin inflamacién (fig. 1). No existian adenopatias en cuello dere-
choni en el resto de la exploracién. En la nasofibroscopia se observé
mucosa normal. Se decidié su hospitalizacién para estudio.

La analitica inicial revelé leucocitosis 12,2 x 109/, neutrofilia
9,64 x 10° L, VSG 49 mm/h, PCR 3,39 mg/dl. Las serologias de (VIH,
VHB, VHC, VEB, CMV, sifilis) fueron negativas. En la TAC de cuello y
térax aparecia una masa multinodular en el cuello izquierdo nivel
ITA-1IB y III con necrosis central de 4 x 2,8 cm (fig. 2). La radiografia
de térax era normal. Se sospech6 etiologia infecciosa o enferme-
dad linfoproliferativa. Se practicé PAAF que fue no concluyente por
escasa muestra.

Se traté empiricamente con cefazolina 1g/8 h mas metilpred-
nisolona 40 mg/12 h. Tras 9 dias de tratamiento y escasa mejoria,
se realiz6 biopsia para estudio. El examen histopatol6gico destaca
necrosis pero no malignidad. En el cultivo microbiolégico se aislé un
cocobacilo, gram, catalasa y ureasa positivos, con pirazinamidasa y
fosfatasa alcalina negativas.

Evolucion

La  bacteria se identific6 como  Corynebacterium
pseudotuberculosis (C. pseudotuberculosis) (fig. 3) mediante API-
Coryne (Biomerieux®) y se confirmé mediante espectrometria de
masas (MALDI-TOF Bruker Byotiper), con un score de 2,339 en
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Figura 1. Tumor laterocervical izquierdo.

hospital de referencia. Se realizé antibiograma siguiendo criterios
EUCAST. Se obtuvo susceptibilidad a penicilina, clindamicina,
rifampicina, tetraciclina, vancomicina, ciprofloxacino y linezolid y
resistencia a gentamicina.

Se traté con eritromicina oral, aunque tuvo una evolucién
lenta precisando reingreso a la semana, para tratamiento paren-
teral con clindamicina (600 mg/8 h) mas amoxicilina-clavulanico
(1g/8h) durante 7 dias. Tras mejoria se da alta con eritromicina
oral (500 mg/8 h) dos semanas mads, con resolucién completa del
cuadro.

Comentario final
Las principales causas de linfadenitis son infecciosas o tumora-

les. Dentro de las causas infecciosas, pueden ser agudas (bacterianas
o0 viricas) o crénicas (micobacterias o clamidias).
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Figura 2. TAC.Masa adenopatica, con necrosis central, en espacio cervical izquierdo.

Figura 3. Aislamiento de Corynebacterium pseudotuberculosis en agar sangre.

Ante el aislamiento de C. pseudotuberculosis es importante
confirmar la identificacion a nivel de especie, para dife-
renciarlo de corinebacterias que producen cuadros similares
(Corynebacterium imitans)y de otras especies productoras de toxina
diftérica, como Corynebacterium diphteriae (C. diphteriae) y Cory-
nebacterium ulcerans'. La prueba ureasa positiva lo diferencia
presuntivamente de C. diphteriae®, siendo necesarias técnicas no
convencionales para una identificaciéon correcta, como secuencia-
ci6én de los genes rpoB o0 16S rRNA o MALDI-TOF! 3,

La linfadenitis producida por C. pseudotuberculosis es una enfer-
medad poco frecuente en humanos. Afecta principalmente a

varones, previamente sanos, trabajadores rurales adultos que estan
en contacto con ganado ovinoy caprino®-6. La transmisién principal
es através de lesiones cutaneas por contacto directo (animales o sus
productos) o contacto con ambientes contaminados®. Esta infec-
cién también se ha asociado con el consumo de productos lacteos
crudos del ganado contaminado, asi como inhalacién de aerosoles
que contienen la bacteria®~’. La ubicacién cervical de las linfadeno-
patias sugiere la transmisién oral del microorganismo a través de
leche cruda del ganado contaminado®. A pesar de que la paciente
no refirié ingesta de productos lacteos crudos, pensamos que es la
via mas probable de adquisicién debido a que en nuestro medio es
frecuente el consumo de quesos de cabra sin pasteurizar.

Las manifestaciones mas frecuentes de la enfermedad son
adenopatias supurativas en distintas localizaciones (axilares, ingui-
nales y cervicales), fiebre y/o mialgias con evolucién crénica o
subaguda®1°,

El tratamiento se llevé a cabo con macrélidos, segiin recomenda-
ciones de las guias terapéuticas. En ocasiones es necesario el drenaje
quirargico del ganglio para asegurar una evolucién favorable del
cuadro’:. En nuestro caso no fue necesario.

Destacamos la importancia de la identificacién de este agente
etiolégico infrecuente ante casos clinicos similares, para un
correcto tratamiento y resolucién del cuadro.
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