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Absceso epidural espinal agudo por Staphylococcus aureus
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dro de 72 horas de evolucién de dolor dorsal intenso,
fiebre y escalofrios, agregandose posteriormente debili-
dad de miembros inferiores e incontinencia urinaria.

Ingresa con fiebre, confusion, paraparesia, abolicion
de reflejos patelares y aquileos, signo de Babinsky bila-
teral, rigidez de nuca y monoartritis aguda de rodilla iz-
quierda.

Laboratorio: hematocrito: 38%; leucocitos: 14 400/ml;
VSG: 101mm/1°hora, leucocituria y microhematuria. En
LCR 2 células mononucleares; proteinas: 90mg/dl;
glucosa: 35mg/dl. Cociente glucosa LCR/glucemia: 0.25.
El cultivo del liquido articular de la rodilla fue negativo.

En RNM (corte sagital) en T2, imagen compatible con
coleccioén extradural posterior (flechas) que comprime el
cordén medular hacia delante, contactando la cara an-
terior de la médula con el muro posterior de C7, D1y D2.
Obsérvese el desplazamiento de la duramadre por de-
lante de la imagen extradural.

El drenaje quirtrgico obtuvo material purulento. Los
cultivos de la coleccion, los hemocultivos y el urocultivo
desarrollaron Staphylococcus aureus meticilino sensible.
Recibi6é tratamiento con ceftriaxona, gentamicina y
rifampicina; evolucioné con resolucion de la sepsis y res-
titucién parcial de la paraparesia.
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