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INTRODUCCION

La tosferina es una enfermedad emergente a nivel mundial, que afecta sobretodo a lactantes menores de & meses. La coinfeccion con el virus
respiratorio sinctial (VRS) en época epidémica, puede marcar su evolucion y gravedad.

CASD CLiNICO
Lactante de 2 meses que presenta tos de 3 dias de evolucion con fisbre v dificultad respiratoria en las altimas horas.

e Exploracion fisica: taguipnea (45 respiracicnes por minuto), disbalance toracoabdominal y subcrepitantates dispersos.
¥ Ingresa con diagnostice de bronguiclitis moderada (Score Wood Downes Modificado por Ferrés 6-7/14).
U Frimovacunacion de tosferina. Madre vacunada de tosferina en la semana 28 de gestacion.

Ambiente epidémico familiar: hermano con sintomas catamrales.

Durante su ingresc presenta empeoramiento clinico, destacando accesos de tos muy frecuentes e intensos, con desaturacion
E coincidente con los mismos por lo gue s realizan pruebas complementarias:

¥ Hemograma: Leucocitos 13 300/mm? (Linfocitos 4.900/mm? ], Proteina C Reactiva 0,14 mg/dL. Procalcitonina ©,1pg/L .
+" Radicgrafia de torax: sin condensacion yfo presencia de atelectasia.

2 + Aspirade nasofaringeo (PCR tiempo real): Bordetella pertussis +

+" Frotis faringeo (PCR de virus respiratorios): WRS B +.

Se inicia tratamiento con azitromicina cbteniéndose rapida mejoria de |a sintomatologia en los dias sucesivos.

CONCLUSIONES
v La presentacion clinica de estas entidades puede ser similar, lo cual dificulta un diagnostico y tratamiento optimo precoz
aumentando el riesgo de complicaciones, por lo cual resulta obligado realizar un diagnastico diferencial entre ambos.

v La sospecha de tosferina se confirma mediante obtencion de PCR en aspirado nasofaringes, aunque no parece necesario realizar
esta determinacion de rutina en los casos de bronguiolitis.

+ En aguellos casos de coinfeccion por B. Pertussis y VRS se presenta una evolucion mas torpida, con mayor necesidad de
oxigenoterapia.
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