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INTRODUCCION

Es importante que ante un cuadro febril con lesiones cutaneas se incluya en el diagnostico diferencias la brucelosis aunque la lesiones
cutaneas son infrecuentes y no son especificas de ella ya que se pueden observar en otros enfermedades dermatoldgicas causadas por
otros agentes.

DESCRIPCION DEL CASO

Mujer 64 anos de edad con antecedentes personales de hipotiroidismo, comienza hace un mes con un rash maculo-papular pruriginoso
gue no cede con antihistaminicos, acude de nuevo a consulta porque desde hace una semana presenta temperatura 37.5° al atardecer y
en los ultimos dos dias 39° acompanado de astenia y empeoramiento de las lesiones cutaneas. A la exploracion presenta sequedad de
piel y mucosas, enrojecimiento generalizado de piel, rash maculo-papular, edema de parpados y pies. Abdomen: Dolor a la palpacion
hipocondrio derecho y hepatomegalia. Analitica: elevacion importante de transaminasas y enzimas de colestasis, Creatinina: 1.9,
plaquetopenia. Ecografia abdominal: sin hallazgos. Serologia: Positiva para Brucella .

Diagnostico Diferencial: En principio con Reaccion de hipersensibilidad, posteriormente con Hepatitis toxica e inmunologica. Se inicio
tratamiento con doxiciclina.

ESTRATEGIA PRACTICA DE ACTUACION

Es importante controlar la enfermedad mediante la prevencion, realizando una correcta vacunacion del
ganado ovino y bovino. El objetivo inicial es |la terapia antimicrobiana, la combinacion mas efectiva
Doxicilina (seis semanas) y estreptomicina (dos o tres semanas), presenta menor incidencia de
reacciones adversas. Las manifestaciones cutaneas son motivo frecuente de consulta y muchas son
manifestaciones de enfermedades sistémica dificiles de diagnosticar inicialmente, de ahi el retraso en el
diagnadstico, por ello ante la falta de remision del cuadro con las medidas iniciales es necesario la
realizacion de examen fisico exhaustivo y pruebas complementarias que aporten informacion.
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