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PRESENTACION DEL

CASO:

Paciente de 39 anos, HIV (+)
no adherente a TARV, con
CD4 de 50. Antecedente de
micobacterias en tracto
digestivo 3 meses previos
con tratamiento
discontinuado asociado a
esplenomegalia
moderada/severa. Consulta
por dolor abdominal y caida
del hematocrito. Se realiza
TC con contraste.
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HALLAZGOS

IMAGENOLOGICOS:

Se identifica  coleccion
esplénica subcapsular de
157 mm AP x 106 mm T X
186 mm L, de densitometria
intermedia. Se realiza
drenaje percutaneo guiado
por tomografia obteniendo
NEIEE] hematico (de
aspecto subagudo).
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IMAGENOLOGICOS:
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Se envian muestras a
anatomia patologia Y
bacteriologia para su cultivo

donde se obtiene desarrollo
de micobacterias atipicas.
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DISCUSION:

La ruptura esplénica es la disrupcion
del parénquima o capsula del organo,
la cual puede ser traumatica o
atraumatica. En esta ultima, se
evidencia que existen multiples causas
que la pueden producir y puede ser
manifestacion del alguna enfermedad
subyacente, siendo las infecciones, las
mas frecuentes.

La malaria y la mononucleosis son las
causas infecciosas mas prevalentes,
siendo la rotura espontanea de un bazo
con infecciobn por micobacterias,
extremadamente raro. En la mayoria
de ocasiones acontece en pacientes
inmunodeprimidos y antes de |Ia
administracion de tuberculostaticos.
Hay descritos escasos casos de rotura
esplénica espontanea durante |Ia
guimioterapia anti-TBC y algun caso
coincidiendo con el sindrome de
reconstitucion inflamatoria inmune.
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DISCUSION:

La ecografia abdominal es Ia
primera prueba a realizar en
pacientes con sospecha de rotura
esplénica e inestabilidad
hemodinamica. Sin embargo, una
vez estabilizado el paciente, la TAC
abdominal es el método de
eleccion, ya que permite visualizar
el tipo y la magnitud de la lesion
esplénica, ademas de guiar el
drenaje percutaneo, como en
nuestro caso, aungue la
esplenectomia es el tratamiento
generalmente utilizado.
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CONCLUSION:

La ruptura esplénica espontanea
secundaria a micobacterias es una
entidad extremadamente rara,
aunque a tener en cuenta en
pacientes inmunocomprometidos
con descenso del hematocrito. Los
meétodos por imagenes  se
fundamentan como esenciales
tanto para el diagnostico como para
un posible tratamiento.




