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387/15 - LA MENOS CONOCIDAS DE I.AS HEPATITIS: VIRUS HEPATITIS E. A
PROPOSITO DE UN CASO
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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 51 afos de edad, ganadero de profesion (produce y consume su
propia leche y carne); sin antecedentes médico-quirdrgicos conocidos, acude a consulta de atencion
primaria por cuadro de 3 dias de evolucién de malestar general y dolor abdominal. Paciente refiere
coluria y prurito. Niega sindrome febril, niega nduseas y vomitos, niega alteracion habito intestinal.
Ante la clinica, se le solicit6 una analitica completa con serologia de virus hepatotropos (VHA, VHB,
VHC).

Exploracion y pruebas complementarias: Examen fisico: ictericia mucocutanea. Abdomen: leve
dolor a la palpacién en hipocondrio derecho. Analisis: GOT: 7.433 U/L; GPT 1.499 U/L; GGT 486 U/L;
FA 326 U/L; bilirrubina total 5,2 mg/dl (BD: 4,2 mg/dl); serologia VHA/VHB/VHC: negativo. Ante
dichos resultados se comunica via telefénica con servicio de Digestivo, quienes sugieren descartar
VHE ante sospecha clinico-epidemioldgica de hepatitis aguda: resultado serologia VHE IgM (+); IgG
(+).

Juicio clinico: Hepatitis virica aguda (VHE)
Diagnoéstico diferencial: Hepatitis viricas, hepatitis autoinmune, hepatitis toxica.

Comentario final: El VHE es el virus hepatotropo mas recientemente descubierto (1990), conocido
previamente como virus de transmision enteral no-A, no-B. Es un RNA virus de la familia de Herpes
Viridae. Existen 4 genotipos: 1 y 2 solo se han aislado en humanos, mientras que 3 y 4 se han
identificado también en animales (mamiferos y moluscos). Se considera una zoonosis siendo el cerdo
el principal reservorio. El VHE es endémico en paises con malas condiciones sanitarias (Asia, Africa,
América central); en paises desarrollados su prevalencia era considerada con anterioridad como
producto de casos exportados, sin embargo, en los ultimos aflos se han comunicado casos
autdctonos. Tras la fase de incubacion (2-10 semanas), cursa con una fase prodromica seguida de la
fase ictérica, pudiendo cursar también de forma asintomatica. El diagndstico confirmacion es
serologico por la presencia de IgM-VHE, como marcador de infecciéon aguda, mientras que los IgG-
VHE se desarrollan posteriormente y permanecen elevados de 1-5 afios. La determinacion del RNA
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del VHE no esta comercializada. La hepatitis VHE suele ser leve y autolimitada, con una mortalidad
global menor a 0,6%, siendo mayor en hepatopatias cronicas por riesgo de descompensacion y
embarazadas por la posibilidad de presentarse como una hepatitis fulminante. El VHE es el
responsable de un numero no desdefable de hepatitis agudas que son consideradas idiopaticas,
atribuidas a toxicos o autoinmune, debido al empleo poco sistematico del test serologico en nuestro
medio. Por ello, es imprescindible ante la sospecha clinica, descartar la infeccién por VHE en todas
aquellas hepatitis agudas no-A, no-B, no-C. La importancia de este caso radica en el manejo de una
hepatitis agua ictérica leve desde atencion primaria; y la sospecha clinica para solicitar serologia de
VHE consiguiéndose finalmente el diagndstico causal.
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