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Titulo: Primer caso confirmado de nueva gripe A (H1N1) en Euskadi.

Lea atentamente las normas del reverso antes de imprimir el resumen

Motivo de consulta: Fiebre.

Descripcion del problema: Varon, 30 afios, sin antecedentes de interés. Acude el 24/04/09 al Servicio de
Urgencias del Hospital de Cruces procedente de Méjico via aérea tras haber permanecido los cuatro dias
previos en areas de ese pais con sospecha de epidemia por virus de la nueva gripe A/HIN1 (Méjico DF,
San Luis Potosi), manifestando fiebre alta (39°C), artro-mialgias, cefalea y tos seca sin disnea, con una
exploracién fisica y estudios complementarios normales. Ante sospecha de posible contagio por virus de
la nueva gripe, se aisla al paciente, se inicia tratamiento de sostén y terapedtica con oseltamivir, y se avisa
a los servicios de Salud Publica, procediendo a seguir las directrices del protocolo del Ministerio de
Sanidad para esta infeccion: medidas de aislamiento y actuacion del personal sanitario, encuesta
epidemioldgica y valoracion de contactos, tratamiento y toma de muestras bioldgicas, que son remitidas
inicialmente a laboratorio de referencia (Htal Donostia) confirmandose a las 12 horas positividad para el
virus, ratificAndose a las 48 horas (Instituto de Salud Carlos I11). El paciente permaneci6 ingresado
durante diez dias bajo aislamiento estricto en la Unidad de Enfermedades Infecciosas evolucionando
favorablemente.

Discusion: El brote de gripe A (HLIN1) de 2009, causado por una variante del Influenzavirus A
originalmente de origen porcino (subtipo H1N1) se detect6 en México el 18 de marzo de 2009,
extendiéndose en un mes por varios estados de México y Estados Unidos para exportarse a partir de
entonces. El origen de la infeccion parece estar en una variante de cepa H1N1, con material genético
proveniente de una cepa aviaria, dos cepas porcinas y una humana que habria sufrido una mutacion,
dando un salto entre especies. La morbilidad suele ser alta, y la mortalidad baja (1%-4%). La OMS ha
indicado la utilidad del medicamento oseltamivir e investiga en una nueva vacuna.

Conclusiones: Los virus influenza de tipo A son capaces de producir una pandemia en humanos, de ahi el
interés que tiene que todos los médicos estemos vigilantes ante los posible casos y que dispongamos de
recursos y protocolos de actuacion.
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