Semergen. 2016;42(Espec Congr 3):24

SEMERGEN !

Medicina de Familia. SEMERGEN =

B,

https://www.elsevier.es/semergen
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Resumen

Descripcion del caso: Varén 36 anos, alergia a AAS y AINESs, antecedentes sin interés. Acude por
cuadro de fiebre de hasta 38,2 °C y lesiones vesiculosas generalizadas, compatibles con varicela
pautandose hidroxicina. A los 3 dias consulta por cuadro de epigastralgia en forma de cdlicos y
malestar general, persistiendo afebril y que control6 con paracetamol; en las ultimas horas
irradiacion del dolor en cinturén a ambos hipocondrios y regiéon dorsal impresionando abdomen
agudo. Se deriva al Servicio de Urgencias Hospitalario. Decidiéndose, tras permanecer 24 horas en
observacion, alta con el diagndstico de “epigastralgia con leve elevacion de AST en probable
relacion con cuadro de varicela”. 24 horas después consulta de forma urgente por empeoramiento
clinico con aumento del dolor localizado en epigastrio y FID, irradiacién en cinturén ademas de
sensacion distérmica. Se decide su derivacién inmediata a Urgencias siendo necesario su ingreso en
UCI por empeoramiento de pruebas de funcion hepatica (hepatitis aguda), y renal con oligoanuria,
mal control del dolor y progresiva insuficiencia respiratoria con desaturacion y taquipnea sin disnea.
Tras inicio de tratamiento con ventilacién mecdanica, aciclovir, meropenem, linezolid y sueroterapia
e.v. se consigue mejoria clinica y analitica ingresando en planta de Medicina Interna con resolucion
completa del cuadro al alta.

Exploracion y pruebas complementarias: La exploracion en la 12 consulta fue compatible con el
diagnostico de varicela. Clinicamente, a los 4 dias del diagndstico presentaba un cuadro de
afectacion importante del estado general y dolor abdominal que impresionaba como un abdomen
agudo, motivo por el que fue derivado a urgencias. En la primera analitica la AST muestra un valor
de 208 Ul, siendo a las 24 horas de 380 normalizandose con un valor de 27 Ul en el momento del
alta. La ecografia abdominal en ningiin momento mostré hallazgo significativo y en el TC
toracoabdominal cabe destacar la presencia en bases pulmonares de dudosas dreas con patron en
vidrio deslustrado. Tanto desde el punto de vista de las serologias y las muestras microbioldgicas
analizadas sdlo se hall¢ cuantificacion de DNA de VZV positivo.

Juicio clinico: Varicela complicada en adulto no inmunocomprometido; hepatitis aguda secundaria;
neumonitis viral secundaria; disfuncion prerrenal resuelta.

Diagnostico diferencial: Varicela complicada; hepatitis por VHB o VHC; neumonia; patologia
inmunodepresora; sepsis bacteriana.

Comentario final: Se podria conseguir una disminucion de la incidencia de enfermedad por VVZy
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sus complicaciones (principalmente infecciones cutaneas, alteraciones neuroldgicas, hepatitis,
encefalitis y neumonias) mediante la vacunacién. Se debe tener en cuenta que la eficacia global de
la vacuna frente al VVZ es de aproximadamente 80% y contra enfermedad moderada a grave, de 95
a 99%.
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