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Caso clinico

Onicomicosis distrofica total causada por Microsporum nanum

Erick Martinez," Diana Tejeda,? Alexandro Bonifaz®

RESUMEN

Las onicomicosis son infecciones provocadas por hongos, prin-
cipalmente del grupo de los dermatofitos. El agente causal mas
frecuente es Trichophyton rubrum, seguido de Microsporum sp. Se
comunica el caso de una paciente de 35 afios de edad proveniente
del area rural de Guatemala, con onicomicosis distréfica total de
cinco afos de evolucion. Al examen directo se observaron hifas y
artroconidios, y en el cultivo en agar Sabouraud con antibiéticos
se identifico Microsporum nanum. El tratamiento instaurado fue
itraconazol en pulsos durante tres meses, que produjo la curacion
clinica y micoldgica.
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causadas por hongos, principalmente del
grupo de los dermatofitos. Estas representan
alrededor de 50% de todas las onicopatias. Los
dermatofitos aislados con mas frecuencia en los cultivos
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ABSTRACT

Onychomycoses are fungal infections mainly caused by derma-
tophytes group, the most common etiologic agent is Trichophyton
rubrum, and less frequently are species of the genus Microsporum.
We present the case of a 35 year-old female patient from rural
area of Guatemala, with total dystrophic onychomycosis with
evolution of five years. The direct examination showed hyphae
and arthroconidia and in Sabouraud with antibiotics agar culture
was identified Microsporum nanum. Treatment with itraconazole
pulsed was established by three months achieving clinical and
mycological cure.

Key words: onychomycosis, Microsporum nanum, total dystrophic
onychomycosis, itraconazole.

son: Trichophyton rubrum (71 a 85%), Trichophyton men-
tagrophytes (22%) y, en menor medida, pero no menos
importante, Microsporum, en especial Microsporum canis
y Microsporum gypseum. Algunos otros hongos que causan
esta infeccion son las levaduras del género Candida (5 a
25%) y mohos no dermatofitos (4%).'*

CASO CLIiNICO

Paciente femenina de 35 afios de edad, procedente del
area rural de Guatemala, con alteraciones ungueales de
cinco afios de evolucion que consistian en cromoniquia
amarilla-marrén y distrofia de la ldmina ungueal del
ultimo ortejo del pie derecho (Figura 1). La mujer no
refirio antecedentes clinico-patoldgicos de importancia
ni antecedente de exposicion a cerdos u otros animales
domésticos. Se realizo examen directo con KOH al 20%,
en el que se observaron hifas y artroconidios; por medio
de cultivo en agar dextrosa Sabouraud con antibidticos se
identificé Microsporum nanum (Figuras 2 y 3). Se inicio
tratamiento con itraconazol en pulsos (200 mg dos veces
al dia, una semana de cada mes durante tres meses), que
produjo curacion clinica y micologica.
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Figura 1. Onicomicosis distrofica total que afecta el quinto ortejo
del pie derecho.

Figura 2. Cultivo micoldgico de M. nanum en agar dextrosa Sabou-
raud con antibiéticos (anverso y reverso).

Figura 3. Examen directo con multiples macroaleurioconidios tipicos
de Microsporum nanum (azul de lactofenol, 40x).

DISCUSION

La onicomicosis representa 50% de las enfermedades
ungueales en todo el mundo, y los dermatofitos son
los principales agentes causales.!? De éstos, el género
Microsporum es el menos frecuente y generalmente
se relaciona con la exposicion a algunos factores de
riesgo, como enfermedades cronicas, administracion
prolongada de corticoesteroides e infeccion por VIH;*#
sin embargo, la prevalencia es muy variable, ya que
se reportan cifras de 3% en México® y de 1.87% en
Taiwan,® M. canis es la especie mas comun y en oca-
siones la unica aislada.

Microsporum nanum es un hongo zoo6filo descrito por
primera vez en Cuba en 1954 por Fuentes y colaborado-
res,’” como una variante de M. gypseum que produjo tinea
capitis en un nifio de ocho anos de edad. Su habitat natural
es el cerdo, por lo que los pacientes tienen antecedentes
de haber estado expuestos a estos animales; sin embargo,
también puede estar presente en otras especies, como co-
nejos y ratones. Su distribucion es mundial; en humanos,
ha generado lesiones caracteristicas de tifia corporal y de
la cabeza (incluida la variedad inflamatoria en nifios).?
Desde el punto de vista micoldgico, se reproduce en su
forma anamorfica (asexuada) por microaleurioconidios
sésiles y macroaleurioconidios cortos o “enanos”, de donde
deriva el nombre de la especie (nanum). La paciente cuyo
caso se comunica, a pesar de proceder de un area rural, no
tenia antecedente de haber estado expuesta a alguno de
estos animales, lo que hace pensar que probablemente la
infeccion puede adquirirse de alguna otra especie o darse
por exposicion casual. Otro dato interesante es que no
tenia factores de riesgo de una infeccion por especies del
género Microsporum.

Existen muy pocos casos reportados de infeccidon
por M. nanum, y la mayoria es causada por los mismos
agentes de la tifia corporal o de la cabeza. Luego de una
exhaustiva revision de la bibliografia sin restriccion de
tiempo (LILACS, PubMed), se encontr6 un estudio de
375 pacientes con onicomicosis realizado en Taiwan, en
el que sélo dos casos (0.53%) habian sido provocados
por M. nanum, los cuales se confirmaron con cultivo
micolégico. No se ofrecieron datos clinicos (tipo de
onicomicosis, factores de riesgo, tratamiento instaurado)
ni epidemioldgicos de los sujetos seglin el agente causal,
lo que impide hacer una comparacion con esta paciente.’
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Por reportes previos se sabe que las infecciones cuta-
neas por M. nanum responden bien al tratamiento topico
con clotrimazol y miconazol, y al tratamiento sistémico
con griseofulvina y terbinafina.®!° En este caso, la paciente
respondié de manera completa al tratamiento con itraco-
nazol en pulsos.

Hasta donde sabemos, éste es el primer informe
de caso de onicomicosis por Microsporum nanum en
América. La poca incidencia de infecciones cutaneas
por M. nanum, y aun mas de onicomicosis ocasio-
nadas por este agente, dificulta la comprension del
comportamiento natural de este dermatofito en los
humanos, pues los pocos reportes que existen ofrecen
informacion variable en cuanto a presentacion clinica
y tratamiento instaurado. También es posible que haya
subdiagndstico, ya que en muchas ocasiones se inicia
tratamiento antifingico empirico sin confirmaciéon
microbioldgica previa.
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