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Resumen

La  pandemia  de  COVID-19  ha  modificado  el  panorama  general  de  la  medicina  actual.[1,2]  La
mayoría de casos de neumonía tiene una presentación bilateral, y sus hallazgos histopatológicos de la
fase aguda están bien descritos.[3] Se presenta el caso de una mujer de 56 años con diagnóstico de
COVID-19 confirmado por PCR, a quien se le realizó biopsia de pulmón.
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Abstract

The COVID-19 pandemic has changed the general landscape of current medicine.[1,2] In most cases
of pneumonia, this has a bilateral presentation, and its acute-phase histopathologic findings are well
described.[3] We present the case of a 56-year-old woman with a diagnosis of COVID-19 confirmed
by PCR, and underwent a lung biopsy.
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Introducción

En diciembre del 2019 se describió una neumonía de origen desconocido en Wuhan, China, y
en enero de 2020 se realizó el  primer aislamiento e identificación de SARS-CoV-2 como el

agente  causal,  a  través  de  secuenciación  genómica.[1]  Se  postuló  que  la  transmisión  inicial
hacia los humanos ocurrió desde murciélagos y otros mamíferos.[2] Se presenta el caso de una

paciente de 56 años de edad con diagnóstico de COVID-19 confirmado en dos pruebas de RT-
PCR en hisopados nasofaríngeos tomados con un mes de diferencia. En biopsia de pulmón se le

realizó estudio de inmunohistoquímica con anticuerpos para SARS-CoV-2.
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Presentación del caso

Paciente femenina de 56 años quien se presentó a cardiología con sintomatología respiratoria,
e historia que un mes previo a consultar, ella había estado hospitalizada por COVID-19 y había

egresado  posterior  a  resolución  del  cuadro  clínico.  Se  realizó  un  estudio  de
electrocardiograma, el cual fue normal, y en radiografías de tórax se observó un consolidado

pulmonar bilateral y áreas de enfisema. Se realizó nueva prueba de PCR isotérmico la cual fue
positiva para SARS CoV-2. Se decidió realizar biopsia de pulmón a través de una toracotomía

posterolateral  derecha,  para  descartar  otras  patologías  subyacentes.  En  la  microscopía  se
observó parénquima pulmonar con áreas de enfisema y de ligero ensanchamiento de tabiques

alveolares,  los  cuales  tenían  fibrosis  y  moderado  infiltrado  inflamatorio  mononuclear.  Se
apreciaron  tapones  fibroblásticos  en  sacos  alveolares.  Se  realizó  estudio  de

inmunohistoquímica con anticuerpos para ARN (Clone: BSB – 134) de SARS-CoV-2. y mostró
positividad en el endotelio de los vasos de pequeño y mediano calibre, y en neumocitos.(Fig. 1)

Fig. 1: (A) Endotelio y (B) neumocitos positivos para anticuerpo para ARN de SARS-CoV-2.

Discusión

El tejido pulmonar es uno de los sitios principales de infección del SARS-CoV-2, debido a la

afinidad entre receptores y ligandos del virus y los neumocitos y células endoteliales.[2,4] En la
etapa  aguda  del  proceso  infeccioso  se  observa  daño  alveolar  difuso,  asociado  a  edema  e

infiltrado  inflamatorio  intersticial,  seguido  por  el  depósito  de  fibrina  y  la  formación  de
membranas hialinas que recubren la pared alveolar. En la etapa tardía se observa proliferación

de los neumocitos tipo II, tejido de granulación y depósito de colágeno, hallazgos de neumonía
en organización[3] No existe mucha información acerca de los hallazgos histopatológicos del

pulmón  de  pacientes  en  fase  de  resolución  de  COVID-19,  debido  principalmente  a  que  la
mayoría de estudios histopatológicos de esta enfermedad se han realizado en necropsias de

pacientes que murieron por la infección.[3] Los hallazgos de la fibrosis del tabique intersticial y
tapones  fibroblásticos  en los  sacos  alveolares  observados  en el  presente  caso,  indican que

coexisten cambios reparativos crónicos junto a la inflamación producida por la infección activa.
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