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Cigomicosis abdominal en una perra
causada por Absidia corymbifera
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Se describe el caso clinico de una perra de raza Doberman con incontinencia
urinaria. A la palpacion se detectaron masas anormales de tejido en la cavidad
abdominal por lo que se decidié realizar una laparotomia exploratoria, locali-
zandose proliferaciones de tejido de aspecto tumoral. El estudio histopatolo-
gico puso de manifiesto una reaccion granulomatosa y micelio formado por
hifas anchas no tabicadas. El examen micoldgico reveld, por observacion
directa y tincion de Giemsa, presencia de estructuras fungicas. Se aislaron
colonias algodonosas blanco-grisaceas que, por sus caracteres macromorfo-
l6gicos y micromorfolégicos, se identificaron como Absidia corymbifera.
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Abdominal zygomycosisin a bitch dueto Absidia
corymbifera

We report a case of abdominal zygomicosis in a Doberman bitch. Clinical
signs consisted of urinary incontinence and hard abdominal masses detected
by palpation. The masses were surgically removed by exploratory laparatomy
and had a tumoral-like appearance. A granulomatous reaction containing
coarse and non septate hyphae was the main histological finding. Direct
microscopic examination revealed the presence of fungal structures. On
Sabouraud honey agar the fungus developed fluffy, greyish white colonies that
were identified as Absidia corymbifera on the basis of their macro and micros-
copic morphology.
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La cigomicosis es unainfeccion aguda de curso cli-
nico fulminante y de evolucion fatal, causada por hongos
oportunistas miceliares ubicuos de la clase Zygomycetes,
orden Mucorales, que generalmente no afecta a individuos
inmunocompetentes [1]. El género més cominmente aso-
ciado a este tipo de infecciones es Rhizopus y, con menor
frecuencia, Rhizomucor, Absidia y Mucor.
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Se han descrito infecciones gastrointestinales por
Zygomycetes en rumiantes, cerdos y perros, que se carac-
terizan por lesiones ulcerosas y linfoadenitis mesentérica.
También se observan infecciones respiratorias y hemato-
genas cuyas lesiones pueden afectar a varias visceras 'y a
sistema nervioso central [1-3,6,8,10]. Como micosis opor-
tunista, se asocia a factores inmunosupresores, no exis-
tiendo diferencia de susceptibilidad respecto a sexo, edad
o raza.

Existen pocos casos publicados de cigomicosis en
canidos [1,4,5,7]. La enfermedad se encuentra asociada a
factores de estrés tales como hacinamiento, cambio de
dieta, alimentacion insuficiente, supresion de la flora gas-
trointestinal por antibidticoterapia, existencia de infeccio-
nes concomitantes, parto reciente o traumatismos [3].

Se supone que la enfermedad se relaciona con la
exposicion por inhalacion o por ingestion de grandes can-
tidades del hongo o de sus esporas; la termotolerancia les
permite adaptarse a los tejidos del huésped susceptible.
También puede relacionarse la patogenicidad con la pre-
sencia del enzima cetorreductasa. Como los Zygomycetes
son comunes en el ambiente, no es sorprendente que se
produzcan infecciones esporadicas [10].



Caso clinico

Una hembra canina, raza Doberman, de 4 afios de
edad que habia sido castrada dos afios antes, fue llevada a
consulta por incontinencia urinaria. Al realizar la palpa-
cién abdominal se detectaron dos masas, una ubicada en la
region sublumbar y la otra en parte anterior del pubis. Se
realizé laparotomia exploratoria, encontrandose dos proli-
feraciones de tejido de aspecto tumoral. La correspon-
diente a la region sublumbar afectaba a polo caudal del
rifién izquierdo, mientras que la ubicada en la parte craneal
del pubis afectaba a la vejiga. También se hallaron masas
de diversos tamafios adheridas al mesenterio. Se realiz6 la
reseccion parcial del tejido y se enviaron muestras para
andlisis histopatol 6gico.

El examen histopatolégico con coloraciones de
hematoxilina-eosina (HE) y acido periédico de Schiff
(PAYS), revel6 intensa proliferacion de tejido granuloma-
toso con presencia de células gigantes, linfocitos y abun-
dantes neutrdfilos. Se observaron hifas anchas no tabica-
das (Figuras 1y 2). No se realiz6 la identificacion del
hongo en ese momento.

El animal fue tratado durante seis meses con keto-
conazol, 10 mg/Kg de peso cada 12 h por via oral, dado €l
elevado costo de la anfotericina B. Se realizaron controles
bi oquimicos rutinarios (hemograma, hepatogramayy protei-
nograma) para seguir la evolucion. El hemograma detectd
la existencia de anemia arregenerativa severa como conse-
cuencia de enfermedad infecciosa crénica y leucocitosis
intensa con monocitosis. Las transaminasas se encontraron
elevadas 10 que sugiere hepatopatia. El proteinograma
revel6 aumento de a2 globulinas, que se interpreté como
respuesta a proceso inflamatorio activo y alalesion hepa-
tica, y disminucion de vy globulinas que sugirieron inmu-
nodeficiencia

Al no observarse respuesta a tratamiento, 10 que
concuerda con lo postulado por Ribesy col. en relacién al
poco valor que tiene el uso del ketoconazol en estas mico-
sis[9], y por el progresivo desmejoramiento del estado del
animal, se decidié redlizar la eutanasia con una combina-
cion comercia de pentobarbital sddico al 40% y difenilhi-
dantoina a 5%, una dosistotal de 4 ml por via endovenosa
y se reaizd la necropsia. En ésta se observé que € animal
se encontraba en un avanzado estado de caquexia con
mucosas ictéricas. En la cavidad abdominal se encontro
una intensa proliferacion de tejido granulomatoso que
abarcaba la mayor parte de la misma, rifion derecho hidro-
nefrético, uréter derecho dilatado y pérdida de laidentidad
anatémica de la vejiga urinaria por invasion del tejido gra-
nulomatoso, del cual se tomaron las muestras para €l diag-
nostico micol dgico.

La muestra se procesd por observacion directa con
solucioén fisiolégica y coloracién de azul de lactofenal,
coloracién de Giemsay cultivo en agar de Sabouraud miel
por triplicado, con y sin antimicrobianos (ampicilina,
estreptomicina 40 pg/ml y cicloheximida 0,5 mg/ml), con
incubacion a 28 °C y 37 °C en aerobiosis hasta 21 dias, y
en agar sangre bovina con incubacion a 28 °C en aerobio-
sisy a 37 °C en aerobiosis y microaerofilia hasta 14 dias.
En la observacion directa y coloracion de Giemsa se
observaron elementos fungicos. En agar de Sabouraud
miel a los tres dias de incubacion a 28 °C se observo la
presencia de colonias algodonosas blanco grisaceas en
todas las placas. Los caracteres micromorfol égicos obser-
vados fueron presencia de hifas cenociticas hialinas, espo-
rangiéforos no ramificados, esporangio globoso, columela
visible, conidios lisos, por lo que se identifico a agente
como un cigomicete. Posteriormente el hongo fue remitido
a la Universidad Rovira i Virgili (Espafia) y fue identifi-
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Figura 1. Histopatologia de la masa tumoral extirpada. Se observan hifas
anchas, no tabicadas (Coloracién de &cido periddico de Schiff, x400).

Figura 2. Histopatologia de la masa tumoral extirpada. Se observa reaccion
granulomatosa (Coloracién de hematoxilina- eosina, x400).

Figura 3. Absidia corymbifera, microfotografia del aislamiento (Coloracion
azul algodén-lactofenol, x400).

cado como Absidia corymbifera (Figura 3). Transcurrido el
tiempo de incubacion no hubo desarrollo de microorganis-
mos en €l resto de los cultivos.

L os cigomicetos invaden con preferencia vasos san-
guineos arteriales, causando tromboarteritis obliterante y
embolizacion, con el consecuente infarto y necrosis tisular,
asociada a un proceso supurativo piogénico, que no fue
observado en este caso. Tampoco se observo enteritis con
diarrea hemorragica, como han descrito Barbozay cols. [1].
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L asformas diseminadas de la enfermedad son frecuentesen
huéspedes con alguna patologia de base severay persis-
tente y cuando el diagnéstico de la micosis ha sido tardio.

Aungue en los casos de cigomicosis con compro-
miso gastrointestinal la puerta de entrada de la infeccion
suele ser la ingestion, en este caso podria haberse facili-
tado el ingreso del agente cuando fue efectuada la ova-
riectomia, ya que las masas granulomatosas se encontraron
en sitios adyacentes a la cirugia. En nuestro caso, no se
observaron en el higado lesiones macroscépicas granulo-
matosas, por lo que podria considerarse que €l aumento de
las enzimas hepaticas podria deberse al tratamiento pro-
longado con ketoconazol.
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