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INTRODUCCIÓN

La tiña capitis es una dermatofitosis del cuero cabelludo con alta incidencia en la población
pediátrica, causada por hongos del género Microsporum, Trichophyton y Epidermophyton.
Su forma inflamatoria y severa, conocida como querion, se caracteriza por una intensa
respuesta inmune local (placa dolorosa, edematosa, con costras, secreción purulenta y
alopecia). La infección puede complicarse con sobreinfección bacteriana secundaria, que
contribuye a un cuadro más severo y mayor riesgo de secuelas cicatriciales.

OBJETIVO

Describir un caso clínico infrecuente de querion inflamatorio causado por Nannizzia
gypsea con sobreinfección bacteriana por Klebsiella pneumoniae en una paciente pediátrica,
resaltando la importancia del diagnóstico precoz y el tratamiento oportuno.

PRESENTACIÓN DEL CASO

Acude a consulta una paciente femenina de 5 años, procedente de Ñemby, por un cuadro
de 30 días de evolución de lesiones pustulosas, costrosas y descamativas en región parietal
del cuero cabelludo, acompañadas de prurito intenso, secreción fétida y pérdida de cabello.
Al examen físico se evidenció una lesión tumefacta de aproximadamente 5 × 6 cm, con
bordes irregulares, cubierta de costras melicéricas, que a la palpación presentaba fluctuación
con salida de secreción hematopurulenta fétida.

Fue derivada del servicio de Dermatología, portando cultivo micológico positivo para
Nannizzia gypsea (anteriormente Microsporum gypseum), y cultivo bacteriano positivo para
Klebsiella pneumoniae (bacilo Gram negativo), sensible a amikacina, imipenem, ceftazidima
y ciprofloxacina. Inicialmente recibió antibiótico empírico (TMP/SMX) sin mejoría. Tras
confirmarse el diagnóstico de querion, se instauró tratamiento oral con griseofulvina y
antibiótico dirigido según antibiograma.
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CONCLUSIONES

El reconocimiento clínico del querion y su confirmación microbiológica permiten iniciar
un tratamiento específico que favorece una evolución favorable. Este caso resalta la
importancia del diagnóstico temprano y del manejo integral en pacientes pediátricos con
formas inflamatorias severas del cuero cabelludo.
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