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I-107 - INFECCION POR PARVOVIRUS B 19 EN PACIENTES HOSPITALIZADOS.
DESCRIPCION DE UNA SERIE
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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas epidemioldgicas, clinicas y analiticas de la infeccion aguda
por Parvovirus B19 (PVB19) en un hospital de tercer nivel.

Material y métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de todos los casos de infeccién aguda por
PVB19 en mayores de 16 afios hospitalizados, desde el afio 2007 hasta la actualidad en un hospital
de tercer nivel. Se recogieron las siguientes variables: especialidad de procedencia, edad al
diagndstico, sexo, fecha de diagndstico, antecedentes personales, manifestaciones clinicas, pruebas
de laboratorio, estudio microbioldgico y métodos diagndsticos, tratamiento empleado y evolucion.
Para estudiar posibles reacciones cruzadas, recogimos positividad concomitante de IgM especifica
para otros virus como citomegalovirus (CMV) y virus de Epstein Barr (VEB).

Resultados: Se recogieron 19 casos de infeccion por PVB19. Un 70% de los pacientes fueron
diagnosticados en Medicina Interna. La edad media fue 48 afios (16-87). E1 57,9% fueron varones. La
mayoria se presentaron en verano (7 casos) y primavera (6 casos). Entre los antecedentes
personales destacaba la inmunodepresion previa en 5 casos (26,3%), asi como enfermedad
autoinmune en 3 pacientes (artritis reumatoide, sindrome de Sjogren y arteritis de células gigantes).
Respecto a la presentacion clinica, los sintomas iniciales méas frecuentes fueron: fiebre en el 90%,
artritis 42,1%, astenia 42,1%, mialgias 36,8%, tos 31,6%. Ocho pacientes (42,1%) presentaron
diversas manifestaciones cutaneas (pirpura y exantema infeccioso). En 2 pacientes (10,5%) se
objetivaba aplasia medular al diagndstico. Un paciente con datos de hepatitis al ingreso. Las
alteraciones en las pruebas de laboratorio mas prevalentes fueron: anemia en el 58%, leucopenia
21%. Las cifras medias de los parametros de laboratorio mas relevantes fueron: ferritina 2.482 ng/L
(8-24.389), ALT 79,95 U/L (11-575), AST 89,18 U/L (17-697), fosfatasa alcalina 89,24 U/L (24-231) y
GGT 98,83 U/L (6-376). La PCR media fue de 6,46 mg/dL (0,2-36) con una VSG de 31,56 mm (2-120).
Cinco pacientes presentaron ANA positivos, 4 de ellos factor reumatoide positivo y 5 pacientes
hipocomplementemia. El diagndstico se confirmé mediante serologia en 18 pacientes (95%) y en 1
caso por reaccion en cadena de la polimerasa (PCR). En 4 de 14 pacientes se encontré reaccién
cruzada con el VEB. Nueve pacientes (47,3%) recibieron tratamiento antiinflamatorio (7, corticoides
y 4, farmacos antiinflamatorios no esteroideos). Un paciente recibié inmunoglobulina intravenosa y
en 3 casos se preciso transfusion de hemoderivados. Tras el diagndstico ninguin paciente recibio
tratamiento antibidtico. Las complicaciones mas frecuentes fueron: insuficiencia renal en 2
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pacientes, neumonia en 1 paciente, anemia cronica en 2 pacientes. Seis casos fallecieron por causas
no relacionadas con la infeccion.

Discusion: A diferencia de series previas, en nuestra serie, la infeccion aguda por PVB19 fue mas
frecuente en varones y principalmente en primavera y verano. La sintomatologia mas habitual
consistia en manifestaciones sistémicas como artralgias y fiebre, predominando sobre la lesion
cutanea. La anemia y la hipertransaminasemia al diagnodstico aparecieron en un menor porcentaje
que en series previas. Ninguno de nuestros pacientes desarrollé enfermedad grave ni ha
desarrollado de enfermedades autoinmunes posteriores. El cuadro fue, en la mayoria de los casos,
autolimitado. La mayoria de las muertes se relacionaron con estado de inmunodepresion previo. Se
ha recogido una alta tasa de reacciones cruzadas con VEB.

Conclusiones: En nuestra serie la infeccion por PVB19 fue mas frecuente en varones y la fiebre y los
sintomas articulares predominaron sobre las manifestaciones cutdneas. Fue frecuente la reaccion
cruzada con el VEB. Durante el seqguimiento no encontramos relaciéon entre el PVB19 en adultos y el
desarrollo de enfermedades autoinmunes. El curso de la infecciéon por PVB19 fue autolimitado, salvo
por la coexistencia de otras comorbilidades graves.
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