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Resumen

Objetivos. Revisar de forma retrospectiva los casos con serologiay cuadro clinico compatible con fiebre Q
(FQ) aguda diagnosticados desde el 1 de enero de 2016 a 31 de marzo de 2018, en el Servicio de Medicina
Internadel Hospital Virgen de la Salud de Toledo, las manifestaciones clinicas, mecanismo de transmision y
tratamiento mas frecuente.

Material y métodos. Revisamos los casos de FQ aguda diagnosticados en nuestro servicio.

Resultados: Se diagnosticaron 29 casos de fiebre Q aguda. La media de edad fue de 62 afiosy 22 casos

(75%) eran hombres. Lafiebre fue el sintoma mas frecuente. El diagndstico fue de: neumoniaen 12 pacientes
(41%), sindrome febril aislado en 4 casos (13%), hepatitis aguda en 7 casos (24%), endocarditis en 3 casos
(10%) y €l resto otras entidades. El mecanismo de transmision en 18 casos (62%) fue el contacto con
animales, siendo en 11 casos (37%) mecanismo de transmision desconocido. El tratamiento con doxiciclina
(solo 0 en combinacion) fue prescrito en 21 casos (72%). El seguimiento serealizo en el 100% de los
pacientes. La evolucién fue favorable en todos ellos, 5 pacientes (21%) con fiebre Q aguda present6 durante
el seguimiento titulos compatibles con fiebre Q cronica. En 16 casos (69%) |a serologia fue solicitada como
parte del estudio de fiebre sin foco.

Discusion: Lafiebre Q (FQ) es unazoonosis de distribucién mundia causada por Coxiellaburnetti. La
infeccidn aguda puede cursar asintomética o producir un sindrome febril, hepatitis 0 neumoniay lainfeccion
cronica se suele presentar como endocarditis.

Conclusiones. La FQ sintomética es frecuente en nuestro medio. La afectacion pulmonar fue predominante.
Dos tercios de | os pacientes fue tratado con doxiciclina. No se evidenciaron complicaciones significativas en
el curso de lainfeccion.
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