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Título: Mucormicosis Sinu-orbitaria en Paciente Diabético. 

Autores: Talavera Torales Lorena Paola*, Candia Florentín Elena María, Olmedo 
Rodríguez  Rocío Del Carmen, Guerin Villamayor Rebeca, Núñez Portillo Duilio Salvador. 
Instituto de Previsión Social. 
Introducción: La mucormicosis, es una enfermedad de baja prevalencia, frecuentemente 
fatal y rápidamente progresiva, causada por hongos de la familia Mucoraceae, orden 
mucorales. La presentación clínica  Sinu-orbitaria  es una de las formas de más rápido 
avance y fatalidad.  
Caso Clínico: Paciente de 50 años, diabético, etilista, consulta por signos inflamatorios y 
dolor ocular bilateral, de 10 días de evolución. Al examen físico se constata protrusión de 
ambos ojos, edema de párpados superiores, quemosis importante, hiperemia conjuntival, 
pupilas mióticas arreactivas. En TAC de órbita y SPN se observa proptosis del ojo 
izquierdo, edema importante a nivel del tejido periocular izquierdo, y signos aparentes de 
absceso en órbita izquierda y  velamiento total de SPN. Se somete a 
frontoesfenoetmoidectomía bilateral, se constata tejido necrótico en todos los senos. 
Informe de biopsia: hifas micóticas compatibles con género Mucor. Recibió tratamiento con 
Anfotericina B, presentó mala respuesta y el paciente fallece a las 2 semanas de internación.  
Discusión:  
La mucormicosis es una entidad importante de considerar en pacientes inmunodeprimidos, 
porque su rápida detección y tratamiento son los elementos claves para la supervivencia.  El 
diagnóstico temprano, y por ende la terapia anti fúngica agresiva, el desbridamiento 
quirúrgico y manejo del a enfermedad de base son elementos fundamentales que determinan 
el desenlace clínico del paciente. 
Palabras claves: Diabetes, Mucormicosis, Anfotericina B. 
 



 


