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1. INTRODUCCION Y
OBIJETIVO
El Micetoma es una infeccion crénica de la piel, tejido
subcutaneo, fascia y hueso que conlleva una importante

morbilidad y mortalidad. Puede ser causado por diferentes
especies tanto de bacterias como de hongos.

3. DISCUSION

La triada de tumor de progresion lenta, tractos sinusales vy
granulos negros macroscopicos es util para establecer un
diagnostico clinico.

El estudio radiolégico mas importante es la RM. En ella, ademas
de afectacion de tejidos blandos y destruccion 6sea, se observan
hallazgos caracteristicos (signo del punto central) en el 80% de los
Casos.

La mayoria de casos se reportan en regiones tropicales y
subtropicales, sin embargo, una reciente revision ha
mostrado una mayor dispersion por todo el mundo.

El diagnostico se confirma con la biopsia de las lesiones y estudio

En este trabajo presentamos 2 casos de micetoma microbioldgico.

producidos por Fusarium oxysporum y Madurella
mycetomatis y realizamos una revision de la literatura para
evaluar el diagnostico y tratamiento de esta entidad.

El tratamiento de eleccion del eumicetoma es la combinacion de
Voriconazol 400-600mg/dia y cirugia. La escision quirudrgica
amplia de la lesion es la técnica mas usada.

4. RESULTADOS

2. MATERIAL Y METODOS

Dos varones, de 40 y 23 anos, procedentes de Mali sin antecedentes Nuestros pacientes requirieron varios
patologicos que acudieron a urgencias por presentar en el pie tumoraciones desbridamientos quirurgicos (Fig.3) ademas de
tumefactas fluctuantes con signos inflamatorios de varios meses de tratamiento antifungico iv durante el ingreso vy,
evolucion, que ocasionaban leves molestias a la deambulacion tras pinchazos posteriormente, Voriconazol oral durante varios
con cuerpos extranos (Fig.1) meses.

Se realizaron radiografias, ecografias y resonancias magnéticas, En las revisiones en consulta ambos casos
encontrandose hallazgos caracteristicos en la RM de infeccion por micetoma presentaron  buena  evolucion clinica vy
(signo del punto central). (Fig.2) radiolégica.

El estudio microbiologicos confirmo el diagnostico de micetoma por hongos
(Fusarium oxysporum y Madurella mycetomatis).

Ambos casos requirieron ingreso hospitalario para tratamiento antifungico,
con Anfotericina B iv y Voriconazol iv, y desbridamiento quirurgico de las

lesiones.

Se realiza una revision de la bibliografia de la literatura.

Fig.3. Imagen del desbridamiento de la lesion en la
gue se observa la infiltracion del micetoma vy la
presencia de trayectos fistulosos.

5. CONCLUSION

La clinica, las pruebas de imagen, especialmente la

RM, v el estudio microbioldgico son imprescindibles
para el diagnostico del micetoma.

Fig.1. Varon de 40 anos con lesion que provoca

deformidad y tumoracion en dorso de pie

El tratamiento del micetoma es complejo, y debe
combinar cirugia con antifungicos durante varias

derecho.

Fig.2. RM del pie derecho en secuencia STIR

., , Seémadnas.
en la que se observa lesion heterogénea con
el signo del punto central, sugestivo de
micetoma.
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