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 Introducción: 

La enfermedad por arañazo de gato es un proceso infeccioso causado por Bartonella henselae. La clínica más habitual es la 

presencia de una lesión de inoculación seguida de linfadenitis granulomatosa regional e incluso fiebre, malestar general, cefalea y 

anorexia. Buen pronóstico por lo general. 

Descripción sucinta del caso:  

 Varón de 60 años, hipotiroideo con tratamiento  sustitutivo. Ganadero, tiene  gatos y perros por 

casa. Desde hace 6 semanas presenta bultoma inguinal (5 por 4 centímetros) derecho doloroso 

no reductible, sin fiebre ni sintomas generales. No lesiones genitales ni secreción uretral. Por su 

consistencia y morfología se descarta hernia inguinal, se inicia tratamiento empírico con 

doxiciclina 100 miligramos cada 12 horas 3 semanas y se solicita ecografía (adenopatía con 

cambios inflamatorios en la grasa). Serologias, incluida brucella, negativa salvo bartonella 

henselae inmunoglobulina M positiva. Valorado por Cirugía se realiza biopsia de la adenoptía y 

limpieza de la zona( con antibiótico se produjo supuración de la misma). Buena evolución de la 

herida resultante. La doxiciclina no es el fármaco de primera elección, pero se pautó 

sospechando mas brucella y ante la demora de resultados.  

Estrategia práctica de actuación: 

La aparición de una enfermedad ganglionar inflamatoria de localización inguinal nos debe hacer 

descartar siempre otros procesos (adenopatías reactivas, enfermedades de transmisión sexual, 

tumores...) Hay que reseñar entre los antecedentes epidemiológicos la convivencia con gatos, 

hábitos sexuales... Por lo general, tras analítica con serología, el estudio se inicia con ecografía 

y biopsia de la lesión. Las pruebas específicas para arañazo de gato son muy relevantes, pero 

difíciles de llevar a cabo; la serología es diagnóstica cuando la IgM específica es igual o 

superior a 1/64 o se comprueba la seroconversión de IgG específica. El tratamiento debe 

adaptarse a cada  situación  clínica. 

Palabras-clave empleadas en la búsqueda bibliográfica: 

 Linfadenitis  granulomatosa. Bartonella henselae. Arañazo gato. 

ENFERMEDAD POR ARAÑAZO DE GATO. PRESENTACIÓN 

COMO HERNIA INGUINAL IRREDUCTIBLE.


