35 miembros de varias familias del medioeste de
Estados Unidos acamparon en una granja
durante 2 semanas, A cambio del uso del lugar
ayudaron al granjero a limpiar un viejo granero
en la propiedad. El granero no habia sido usado
durante 20 afios y se habia convertido en el
lugar de reunion de los estorninos. Las paredes y
el piso estaban recubiertos por las deyecciones
de los pajaros y, dado que el clima habia estado
bastante seco, se levant6 una cantidad
considerable de polvo cuando se lavaron las
paredes y se rastrill6 el piso.

Durante los siguientes 6 a 12 dias, 18 miembros del
grupo enfermaron con escalofrios, fiebre, tos y cefalea.
Varios tenian malestar subesternal y otros presentaban
protuberancias rojas y dolorosas en la parte anterior de
las piernas por debajo de las rodillas. Dos pacientes
tenian severos dolores articulares que migraban de las
rodillas a los tobillos y las mufiecas.

Al cabo de 2 semanas 14 personas mejoraron sin
tratamiento, algunos consultaron a su medico quien:
solicité una radiografia de torax. Estas mostraron
infiltrados que desaparecieron después de algunas
semanas. Un afio mas tarde estas radiografias
presentaron calcificacion de los ganglios linfaticos
WIEERS

(c) Histoplasmosis
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Durante el afio siguiente uno de éstos
pacientes presentd disnea y desarrollé una
tumefaccion progresiva de las
extremidades inferiores y la cara.

La radiografia moestré una masa en el
mediastino, gue comprimia varios
bronguios.

Cuatro de los otros acompafiantes
desarrollaron histoplasmaosis progresiva.

HISTOPLASMOSIS

Micosis casi siempre inicialmente
pulmonar pero afecta el sistema
reticulo endotelial de casi todos los
organos del cuerpo.

Darling, 1905 (Panama).




HISTOPLASMOSIS

Penetra por via respiratoria. Tiempo
de incubacioén de 5 a 20 dias.
Manifiesta una gran variedad de
cuadros clinicos, estadios o fases
de evolucion:

Primaria sintomatica:
Leve Moderada Grave

HISTOPLASMOSIS

Residual de la primaria
Reinfeccion endogena:
Aguda - Cronica

(de menor intensidad que |a
primaria).

HISTOPLASMOSIS

Diagnéstico:

Identificacion del hongo.
Investigacion de anticuerpos.
Intradermoreaccion.
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HISTOPLASMOSIS

Infeccion primaria.

Fiebre (a veces hasta de 42°C).

Cefalea, tos no productiva, escalofrios,
dolor toracico (malestar subesternal).

Artralgias, eritema nodoso.

HISTOPLASMOSIS

HISTOPLASMOSIS

Identificacion del Histoplasma
capsulatum:

Colonia de aspecto algonodoso de
color blanco que puede evolucionar
a pardo.



HISTOPLASMOSIS

Identificacion

El hongo tiene dos formas:

1).- Micelial (a temperatura ambiente)
Saprofita.

Micelio ramificado septado de 3 a 4
micras de diametro tuberculadas.

2).- Levaduriforme (a 37°C). Infectiva

HISTOPLASMOSIS

Tratamiento

Anfotericina B
Ketoconazol
Fluconazol
Itraconazol

COCCIDIOIDOMICOSIS

Un hombre de 35 afios es hospitalizado
debido a un cuadro de 3 semanas de
duracion, sudoracion nocturna, cefalea,
artralgias, tos seca y fatiga intensa,
ademas ha perdido 7 kg de peso en dos
semanas.

El paciente ha regresado a su hogar

después de la visita a un familiar en una
ciudad en medio del desierto.
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COCCIDIOIDOMICOSIS

Temperatura: 39°C

Pulso: 106 por minuto
Frecuencia respiratoria: 26 por minuto
Presion arterial: 130 /58 mm Hg

COCCIDIOIDOMICOSIS

Hematdcrito: 32
Recuento leucocitario: 8,600 / uL

Estudios de imagen:

En la radiografia de térax se observan
infiltrados en ambos campos pulmonares
con una cavidad de gran tamafo en el
I6bule superior derecho.

COCCIDIOIDOMICOSIS

Es un padecimiento gue puede

manifestarse en forma inaparente,
benigna, severa o fatal. Generalmente se
inicia en aparato respiratorio y puede
diseminarse a 6rganos viscerales,
huesos, articulaciones, piel, y tejido
celular subcutaneo.
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COCCIDIOIDOMICOSIS

Exploracion fisica.

Se encuentra un paciente de aspecto
enfermo y con palidez ligera.

En el I6bulo superior derecho se
auscultan estertores. En la espalda se
detectan lesiones eritematosas y
nodosas.

(a) Coccidioidomycosis

COCCIDIOIDOMICOSIS

La forma infectante del hongo son
las artrosporas que penetran por via
respiratoria, después de 1 a 4
semanas de incubacion el paciente
manifiesta febricula, tos con
expectoracion purulenta o
hemoptoica y atague al estado
general.



COCCIDIOIDOMICOSIS

Mould phase. 30°C

. Fase micelial a 30°C

Spherule. in vivo
Esférula, in vivo

COCCIDIOIDOMICOSIS

En los casos diseminados, el hongo
llega a otros 6rganos Yy tejidos por
via hematogena produciendo
abscesos gue pueden fistulizarse y
drenar la secrecion purulenta al
exterior.

COCCIDIOIDOMICOSIS

Diagnastico

Estudio microscopico del esputo o la
secrecion purulenta.

Cultivo para la identificacion del hongo

Intradermoreaccion.
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COCCIDIOIDOMICOSIS

Tipo clinicos

1.- Coccidioidomicosis pulmonar
primaria.
2.- -Coccidioidomicosis
extrapulmonar primaria.

a).- Meninges

b).- Dermica

COCCIDIOIDOMICOSIS

Descripcion macroscopica

El crecimiento en medio saboreaud
se observa después de 1 a 2
semanas de aspecto algodonoso,
de color blanco que puede virar a
color café.
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COCCIDIOIDOMICOSIS COCCIDIOIDOMICOSIS

Descripcidn microscopica

El micelio aereo se observa
septado, ramificado y cuyas
artrosporas alternan con espacios
vegetativos, las artrosporas se
liberan del resto de la hifa por
fragmentacion.

COCCIDIODOMICOSIS

COCCIDIOIDOMICOSIS

Tratamiento

Anfotericina B
Miconazol
Ketoconazol
ltraconazol
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