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Histológicamente se hallaron inclusiones cito-

megálicas típicas con apariencia de "ojo de búho" en

las biopsias gástricas (Figura 4). En la mucosa coló-

nica se observaron pequeños focos de necrosis de ti-

po isquémico que alternaban con mucosa sana, sin

inclusiones virales (Figura 5). Inició tratamiento

con ganciclovir endovenoso ajustado a la función re-

nal. Lo recibió durante 14 días, seguido por valgan-

ciclovir por 14 días más, con excelente respuesta clí-

nica, bioquímica y endoscópica. 

◆ IMAGEN DEL NÚMERO

El citomegalovirus (CMV) es miembro del gru-

po de los herpes virus. La infección inicial por

CMV puede provocar escasos síntomas y siempre

está seguida por una infección prolongada asinto-

mática en la que el virus queda latente. Un síndro-

me de inmunodeficiencia por medicación o enfer-

medad puede reactivar el virus. Las tasas de infec-

ción por CMV en transplante de pulmón en pacien-

tes con profilaxis con ganciclovir y valganciclovir,

tanto publicadas a nivel mundial como obtenidas

localmente, varían entre el 10% y 16%. La mayoría

de estos casos no presenta manifestaciones clínicas,

siguiendo luego con neumonitis y manifestaciones

digestivas. El compromiso endotelial con vasculitis,

con posterior trombosis producida por el CMV, es

causa de injuria necrotizante intestinal y hasta de

perforación.1-5
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Figuras 5. Mucosa colónica (HE 40 X).

Figuras 4. Mucosa gástrica corporal (HE 40 X).
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