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Resumen

Objetivos: La espiroquetosis intestinal es la colonización por espiroquetas del epitelio colorrectal
(Brachyspira aalborgi y Brachyspiria pilosicoli). Su implicación patógena no está claramente establecida en
humanos. El objetivo de este estudio es investigar el significado clínico de la espiroquetosis intestinal
humana.

Métodos: Estudio retrospectivo que estudia las características clínicas, epidemiológicas y terapéuticas de
pacientes con espiroquetosis intestinal entre el 1 de enero de 2013 y el 31 de diciembre de 2019 en la
Fundación Jiménez Díaz (Madrid), aprobado por el Comité Ético. Las biopsias se estudiaron mediante
microscopía óptica con hematoxilina-eosina, confirmándose posteriormente mediante tinción de Warthin-
Starry.

Resultados: Se incluyeron 161 pacientes, siendo varones el 94%, y de ellos, el 79% HSH. El 77% que
respondieron manifestaron tener relaciones sexuales anales receptivas. El 75% reconocía haber practicado
chem-sex. El 42% tenía VIH, y el 43% y el 34% habían sufrido, al menos, un episodio de uretritis y proctitis,
respectivamente. En cuanto a las principales manifestaciones clínicas: un 67% tenía diarrea, un 48%
alteración del ritmo intestinal, un 30% dolor abdominal y un 30% sangrado rectal. Un 20% fueron
asintomáticos, y la espiroquetosis intestinal fue un hallazgo incidental. El 67% recibió tratamiento, de estos,
el 86% con metronidazol, 14% con otros tratamientos. Considerando aquellos que recibieron tratamiento, el
84% mejoró clínicamente.

Discusión: Existe controversia sobre la implicación patógena de las espiroquetas intestinales. Hay estudios
que consideran que son un hallazgo incidental, mientras que otros consideran estos agentes como productores
de diarrea crónica. Nuestro estudio pone de manifiesto su relevancia clínica, así como la mejoría tras el
tratamiento.

Conclusiones: La espiroquetosis intestinal se objetiva principalmente en varones homosexuales que tiene
relaciones anales, siendo la diarrea crónica la clínica más frecuente, que puede remitir con tratamiento
antibiótico.
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