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Cryptococosis diseminada en paciente pediátrica con inmunocompromiso por 
drogas. A propósito de un caso pediátrico. 
Ibañez paredes laura, velazquez paredes sheyla, Samudio gloria celeste,Aguirre guido, 
quintana carolina. 
 
Introducción:  la cryptococosis es una micosis profunda invasiva marcadora de 
inmunocompromiso, frecuente en pacientes PVVS.  La mortalidad varía de 15 a 30%.5 La 
criptococosis se clasifica como pulmonar, meningocerebral, cutánea, mucocutánea, ósea y 
visceral. La puerta de entrada habitual de C. neoformans al organismo humano es a través 
de la vía respiratoria, 
Caso: femenina de 12 años de edad. Diagnóstico de vasculitis ancaP positiva. Recibió 
tratamiento inmunosupresor prolongado. Ingresó a UCIP por cuadro respiratorio grave de 
7 dias de evolución. Se aisla metapneumovirus y adenovirus de hispado nasal.  En HMC y 
LCR crece Cryptococus neoformans. A pesar del tratamiento antifúngico con anfotericina 
y fluconazol la paciente falleció a los 10 días de iniciado el tratamiento. 
Comentario: la cryptococosis es una micosis invasiva poco frecuente en niños, pero 
frecuente en pacientes con alteración de la inmunidad celular, por lo que deben hacerse 
esfuerzos para la búsqueda de este germen en paciente con inmunocompromiso de diversa 
etiología 
 



 


