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Mensajes para llevar a casa

Enfermedad de Lyme
Enfermedad de Whippel
Tuberculosis diseminada
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Caso 1. Enf.Lyme

» Enfermedad poco frecuente, tal vez
infradiaghosticada y con afectacién

sistémica

 Clando hay que sospecharla y como
tratarla

- Diagndstico diferencial de las Meningitis
asépticas , dorsalgias ...

« Experiencia en la region
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Caso 2

 Diagnodstico diferencial de cuadro
constitucional , fiebre , diarreay
artropatia psoridsica refractaria

e Enfermedad de TB/Wippel/Linfoma



Caso 2

* Los fdrmacos anti- TNF aumentan la susceptibilidad a
patdgenos intracelulares y a infecciones
granulomatosas asi como enfermedades autoinmunes
+ Los farmacos anti-TNF aumentan el riesgo de
tuberculosis, sobre todo la reactivacion de
infeccion latente

* Mayor probabilidad de afectacion extrapulmonar
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Caso 2
Enfermedad de Whippel:

o Afectacion multisistémica con sindrome
de malabsorcion

* Posibilidad de Enf. de Whippel
secundaria a tratamientos bioldgicos
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Caso 3

Diagndstico diferencial de granulomatosis
hepadticas

Asociacion del tratamiento con Interferony
desarrollo de sarcoidosis

» Sindrome hemofagocitico
Tuberculosis diseminada

Identificar a los pacientes con infeccidn
latente y riesgo de infeccion activa que
pueden beneficiarse de profilaxis

Utilidad del Test de IGRA



 Nuevos farmacos en tratamiento Virus C

Agentes antivirales directos :
- Boceprevir , telaprevir en genotipo 1

- En desarrollo, inhibidores de la Fr'o’r.e,asa.de segunda
generacion e inhibidores de la replicacion viral , con
menos efectos secundarios

« Combinacion de farmacos mds potentes, sin
resistencias y con menos efectos secundarios

« Buscando terapias sin interferon en infeccion VC
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* Tratamiento VHC
— Doble o triple terapia para genotipo 1
— Doble terapia para genotipos 2, 3y 4
— Hacla una terapia sin interferodn

« TGRA

— Identificar TB latente tras tuberculina+
— Baja sensibilidad en IS
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