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Resumen

Introduccion: La aspergilosis invasiva es una infeccién oportunista producida por hongos
filamentosos del género Aspergillus (en orden de frecuencia, Aspergillus fumigatus y Aspergillus
flavus), que afecta fundamentalmente a pacientes con neutropenia profunda y prolongada (> 14
dias) inducida por QT, pacientes con trasplante alogénico de progenitores hematopoyéticos y
receptores de érgano solido. Sus manifestaciones mas frecuentes se producen a nivel pulmonar y en
los senos paranasales, si bien en casos de angioinvasion (aspergilosis diseminada) se puede ver
implicada la piel, el SNC o el tracto gastrointestinal. El objetivo es presentar un caso de isquemia
intestinal en una paciente con aspergilosis intestinal primaria.

Caso clinico: Mujer de 47 afios que ingresa en Hematologia por debut de leucemia mieloide aguda.
Se inicid tratamiento de primera linea con gemtuzumab. Durante el curso del tratamiento, la
paciente presento fiebre de origen neutropénico, que a los veinte dias del inicio del mismo se
acompaiié de dolor abdominal de intensidad creciente, nduseas, vomitos y diarrea. A la exploracion
fisica, abdomen distendido, doloroso a la palpacién difusa y con reaccion peritoneal generalizada. Se
colocd SNG, con salida de unos 1.500 cc de débito bilioso. Analiticamente, destacaba PCR > 30. Se
solicito TAC abdominal, con hallazgo de yeyunitis con signos de isquemia intestinal segmentaria en
el primer asa yeyunal, ademés de datos de colitis inespecifica. Se decidié laparotomia exploradora,
con hallazgo de un gran plastrén inflamatorio en flanco izquierdo secundario a isquemia de un
segmento de yeyuno proximal de unos 5 cm de longitud, ademas de necrosis de la cuarta porcion
duodenal. Se realizd reseccion de los segmentos afectados, con posterior anastomosis manual latero-
terminal entre la tercera porcién duodenal y el yeyuno. El estudio anatomopatoldgico posterior puso
de manifiesto necrosis isquémica transmural debida a la presencia de numerosos hongos tipo
Aspergillus intravasculares. El posoperatorio de la paciente fue favorable.
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Discusion: La afectacion gastrointestinal por Aspergillus suele manifestarse en forma de invasion
local y dar lugar a cuadros como tiflitis, tilcera colénica o hemorragia gastrointestinal. La isquemia
intestinal es una forma excepcional de manifestacion de la aspergilosis invasiva, que provoca
necrosis y perforacion intestinal secundarias a trombosis, vasculitis y, con menor frecuencia,
tromboembolismos sépticos. Si bien infrecuente, los pocos casos recogidos en la literatura aparecen
en pacientes con leucemia aguda. La afectacién primaria del intestino sin manifestaciones a nivel
pulmonar es inusual, y se atribuye a alteraciones de la mucosa por toxicidad asociada a
quimioterapia. En conclusion, la aspergilosis invasiva es una causa infrecuente de isquemia
intestinal que se debe tener en cuenta en el diagndstico diferencial de los pacientes con procesos
oncohematoldgicos y neutropenia prolongada que presentan manifestaciones gastrointestinales. Es
necesario mantener un alto grado de sospecha de enfermedades fingicas invasivas en pacientes
inmunodeprimidos, asi como considerar el inicio de terapia antifingica profilactica en aquellos que
presentan neutropenia febril en el contexto de leucemia mieloide aguda.
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