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INTRODUCCION

La Salmonelosis es una patologia endémica en paises en desarrollo, que
constituye un importante problema de salud publica. Frecuentemente se
presenta como cuadro de gastroenteritis pudiendo afectarse el bazo y
sistema hepatobiliar. En el contexto de las infecciones por Salmonella,
el absceso hepatico constituye una presentacion poco habitual, con
escasos reportes en la revision de la literatura. Se presenta un caso de
absceso hepatico pidgeno por Salmonella serotipo Typhi que no presentd
manifestaciones clinicas de enfermedad tifoidea, implicando un rescate
microbioldgico no esperado.

CASO CLINICO

Paciente femenina de 36  afos,
# inmunocompetente, oriunda de Bolivia que
ingresa por dolor abdominal y fiebre.
Antecedentes: trauma lumbar moderado,
Ml omalgia derecha de 2 meses previos Yy
@ colecistectomia.
= Se evidencia coleccion Unica hepatica de
97x73 mm por ecografia. Se realiza drenaje
| percutaneo  bajo  control tomografico,
obteniéndose el aislamiento de Salmonella
Typhi en cultivo.
Datos de relevancia: anemia, leucocitosis
sin eosinofilia y alteracion de funcién renal.
Serologia para Hidatidosis e VIH no
reactivas. Parasitologico en materia fecal y
hemocultivo negativos.
Evoluciona con éxito luego del drenaje
realizado y del tratamiento antibidtico
] (ciprofloxacina y metronidazol).
Busqueda de portadores asintomaticos en
nucleo familiar, negativos.

DISCUSION Y CONCLUSIONES

La Salmonelosis se diagnostica a menudo en hemocultivos y cultivo de
heces. El absceso hepatico pidgeno es una presentacion rara, que se
diagnostica mediante estudios de imagenes y toma de muestra para
cultivo y hemocultivos. Los abscesos hepaticos mayores a 3-5 cm
requieren drenaje percutaneo mas antibidticos endovenosos.

El buen estado general de la paciente en contraste con el hallazgo
microbiolégico inusual obtenido a través del drenaje percutaneo,
asociado a la instauraciéon del tratamiento antibidtico precoz, permitio la
resolucion temprana del cuadro asi como también la prevencion de
complicaciones y mortalidad.




