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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 50 afios, que acude a centro de salud, por fiebre de una semana de evolucion,
alcanzado maximas de 39 OC, va precedidas de artralgias y mialgias generalizadas, hatomado paracetamol,
consiguiendo atenuar afiebre. No refiere otra sintomatologia asociada. Vigjo hace una semanaalLaHaya
(Holanda) donde visito una granja de ganado caprino.

Exploracion y pruebas complementarias. Exploracion fisica: sin ateraciones. Analitica: hemograma: sin
alteraciones, bioquimica: ASAT/GOT: 41 UI/L. ALAT/GPT: 77 Ul/L. PCR: 14,32 mg/L; resto sin
alteraciones. Serologia: positiva para Coxiella burnetti en titulos 1/2.560 1G I1.

Juicio clinico: Fiebre Q aguda pasada.

Diagnostico diferencial: Enfermedades infecciosas como Botrelia, Brucella, fiebre botonosa. Enfermedades
autoinmunes como artritis reumatoide, lupus eritematoso sistémico. Neoplasias.

Comentario final: Lafiebre Q, apesar de ser una zoonosis més frecuente de |o que pudiera pensarse a priori,
no es una enfermedad de declaracion obligatoria en Espafia, por 10 que no se cuenta con datos

epidemiol 6gicos de lamisma. Todo o contrario alo que ocurre en paises como Holanda en donde se
considera endémica o en Estados Unidos. Es por ello que la presencia de fiebre de larga evolucion junto con
antecedentes de viajes alugares considerados endémicos, nos debe hacer sospechar fiebre Q, de ahi, la
importancia de preguntar al paciente sobre |0s vigjes que haya realizado recientemente.
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