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Resumen

Objetivos: La gangrena de Fournier (GF) es una rara fascitis necrotizante que afecta al periné,
genitales externos y region perianal, caracterizada por un curso fulminante, de rdpida progresion y
accion sinérgica polimicrobiana. Posee mayor incidencia en varones y entre los principales factores
de riesgo (FR) se incluyen diabetes mellitus, tabaquismo, alcoholismo o VIH. El objetivo fue describir
esta entidad y la aportacion de las pruebas de imagen, especialmente la tomografia computarizada
(TC) para su diagnoéstico, presentando los datos de forma estadistica.

Material y métodos: Estudio descriptivo y retrospectivo en el que se revisaron 25 pacientes
diagnosticados de GF en un hospital terciario en los ultimos 4 afios. Se recogieron diferentes
variables: edad, sexo, afectacion primaria, comorbilidades, clinica, pruebas de imagen, diagnéstico y
tratamiento.

Resultados: La edad media de los pacientes fue de 67,5 afios, siendo el 84% varones. La afectacién
primaria se localiz6 a nivel perineal (56%), escrotal (40%) y peneana (12%). El principal FR fue la
diabetes mellitus (36%) y la principal manifestacion clinica la induracién de la zona afecta (44%),
seguido por aparicion de placas necréticas (32%) y la exudacion purulenta (28%). Todos los
pacientes que necesitaron TC mostraron enfisema subcutaneo. 4 dispusieron de prueba ecografica.
El tratamiento conservador fue requerido en todos los casos, mientras que la cirugia de
desbridamiento no fue necesaria en 2 pacientes.

Conclusiones: A pesar de que el diagnostico de GF es eminentemente clinico, la evaluacion
radioldgica es 1til en los casos en que existe duda diagndstica, asi como fundamental para
determinar la extension real de la afectacion.
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