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E NFERMA que después de una 
:...1 angina y una otitis secunda

ria, presenta abscesos múltiples en 
ambos pulmones. Tratada en un 
principio con 15 millones de unida
des de penicilina, terramicina, etc., 
sigue un curso francamente malo, 
aumentando el tamaño de los abs
cesos, como la inflamación perile
sional. Efectuado el análisis de pe
queñas vómicas, llamó la atención 
la ausencia absoluta de gérmenes 
y, en cambio, la existencia de unas 
células de estructura característi
ca, con algunos micelios, que hi
cieron presumir se trataba de un 
caso de histoplasmosis, ya que, 
además, las células de tipo levadu
ra estaban incluídas dentro de los 
mononucleares. 

Se hicieron inoculaciones del es
puto en el ratón y se efectuaron 
siembras en medio de Sabureaud. 
Esta siembra en frascos de peni
cilina cerrados y esterilizados per
mite hacer la siembra y resiembras 
sin abrir el frasco permitiendo 
además, efectuar una fijación con 
formol o alcohol para el estudio 
histológico; este sistema evita el 
contagio por la manipulación. 

Las inoculaciones en ratón fue
ron positivas, encontrándose el his
toplasma capsulatum en el hí8'ado 
de los animales de experimenta
ción. En algunos de ellos se obtu
vieron abscesos hepáticos con gran 
cantidad de pus, donde podían sor
prenderse verdaderas zoogleas del 
H. capsulatum. 

Durante toda la enfermedad, a 
pesar de haber mejorado en su es
tado general, seguía teniendo his
toplasmas en la bilis y en la orina 
recogidas por sondaje. Coloreadas 
múltiples preparaciones de la san
gre de la enferma, solamente en 
una de ellas se ha podido sorpren
der el parásito en cuestión. Los cul
tivos de esputo dieron resultados 
positivos al comienzo de la infec
ción. Posteriormente las vómicas 
de la enferma fueron aminorándose 
y solamente quedó, después de los 
tratamientos que le instituímos, 
una pequeña' expectoración por las 
mañanas, cuyas siembras en los 
medios de cultivo fueron totalmen
te negativas. 

En su tratamiento he usado hi
drocortisona, nebulizaciones con 
sulfamidas y hialuronidasa, el 
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aceite yodado y el sulfatiazol. La 
deltacortisona ha sido empleada a 
pequeñas dosis y a intervalos cor
tos. 

La evolución de las cavidades 
hace presumir que no se trataba de 
una enferma cuyos pulmones tu
vieran deficiencias congénitas, si
no de abscesos múltiples que no se 
puede determinar si primitivamen
te estaban producidos por la histo
p1asmosis o que en el curso del tra
tamiento intensivo de antibióticos 

se transformó en una enferma de 
esta c~ase. Así lo creo, pues se pro
dujo una cápsula alrededor del abs
ceso, cuya interior se fué licuando 
y cuya eliminación era dificultosa 
por existir procesos inflamatorios 
de los bronquios de drenaje. La ac
ción de la hialuronidasa y las sul
famidas por nebulización favore
ció el desagüe de los procesos des
tructivos. 

Las lesiones pulmonares han cu
rado 'completamente. 


