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Resumen

Objetivos: Realizar un estudio descriptivo de la experiencia en nuestro centro en la atención de
pacientes con virus de la hepatitis E.

Material y métodos: Análisis de una base de datos anonimizada de pacientes con serologías IgM y/o
IgG positivas para el virus de la hepatitis E desde el año 2013 a octubre de 2018. El estudio se ha
realizado con la autorización de la dirección del centro y la comisión de docencia.

Resultados: Se incluyeron un total de 20 pacientes, de los cuales 13 habían presentado IgM e IgG
positivas con cuadro de hepatitis aguda asociado. La viremia y genotipo del virus E no se solicitó en
ningún caso. Un 60% de los pacientes eran hombres y la media de edad de 54 años. El patrón
analítico predominante fue el de citolisis en un 100% de los casos con valor medio de GOT máxima
de 1479 UI/L, GPT de 1984 UI/L, GGT de 520 UI/L, fosfatasa alcalina de 272 UI/L, y bilirrubina total
máxima media de 5,49 mg/dl. En ninguno de los casos analizados figuraban en la historia clínica
datos acerca de factores epidemiológicos de riesgo específicos para el virus de la hepatitis E. El
tiempo medio de normalización de transaminasas fue de 2 meses desde el cuadro agudo.

Discusión: Nos llama la atención la ausencia de antecedentes epidemiológicos en la historia clínica,
si bien lo ponemos en relación con bajo índice de sospecha inicial. Destacamos así mismo la ausencia
de colestasis prolongada, lo cual contrasta con la literatura vigente, que describe hasta un 60% de
pacientes que presentan patrón de colestasis hasta 6 meses tras el cuadro.

Conclusiones: La infección aguda por virus de la hepatitis E es una entidad que debe tenerse en
cuenta en el diagnóstico diferencial de la hepatitis aguda pese a su baja incidencia, cobrando
especial importancia la anamnesis de antecedentes epidemiológicos.
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