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Criptococosis diseminada en un paciente inmunosuprimido

Hombre de 51 afios con diagndstico de sindrome de inmunodeficiencia adquirida (Sida) sin tratamiento antirre-
troviral, presentd lesiones cutaneas de 5 meses de evolucion. Se realizé una biopsia con resultados inespecificos.
Las lesiones eran ulceradas (Fig. 1), indoloras y ademas de la Ulcera tenia lesiones en el pabellon auricular y cuero
cabelludo, dolor de cabeza, naduseas y pérdida de peso. Los resultados de laboratorio revelaron un recuento de lin-
focitos CD4+ de 9 cél/mL (1%). Se realizé un raspado de las lesiones cutaneas observandose en la tincion Giemsa
levaduras capsuladas (Fig. 2). Adicionalmente, se realizé una puncién lumbar, con aumento de la presion de apertura
(24 cmH,0O) e hipoglucorraquia. La prueba de antigeno capsular polisacarido de Cryptococcus neoformans en el liquido
cefalorraquideo fue positiva y este hongo fue aislado por cultivo. Se inici6 tratamiento intravenoso con anfotericina
B liposomal mas fluconazol y se realizd una puncién lumbar terapéutica en serie durante 7 dias.

El paciente evolucioné con mejoria de los sintomas a las cuatro semanas de tratamiento.
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