


Registro online del HN de caracter multicéntrico con cobertura estatal. *EDcap seNeo

Creado en 2017 con el apoyo de SEIP y difundido a través de SEIP/seNeo.
Objetivo: mejorar el conocimiento del HN en nuestro pais y facilitar la realizacidon de estudios sobre esta patologia.

Criterios de inclusidn: pacientes < 6 semanas de vida con diagndstico de HN (PCR a VHS1-2 + de frotis de lesiones cutaneas,

mucosas, sangre y/o LCR o presencia de IgM + en suero) nacidos desde el 1 de enero de 2015 (seguimiento hasta 36 meses).

Aprobacién del Comité de Etica del H. Universitario Vall d "Hebron el 28/07/2017 (PR(AMI)280/2017).

Comité cientifico
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Grupo de Trabajo HERPnet

38 hospitales

H. Universitario Donostia
L Complejo Hospitalario Navarro
‘ H. Provincial de Pontevedra ‘ ‘ H. Comarcal de Laredo

H. Universitario de Salamanca
H. Universitario Rio Hortega

H. Universitario La Paz

HM Hospitales

. Universitario de Fuenlabrada

. Universitario de Mdstoles

. Universitario Infanta Sofia

. Universitario 12 Octubre

. Universitario Infanta Cristina

. Universitario Getafe

. Universitario Fundacién Jiménez Diaz

IIIIIIIT

H. de Mérida
H. Universitario Infanta Cristina Badajoz
H. Materno-Infantil Badajoz

H. Universitario de Canarias

H. Universitario Virgen Macarena
H. Juan Ramén Jiménez de Huelva
H. Universitario Puerta del Mar

OEHOSPITAL 2 vall

Vall d’Hebron Barcelona Hospital Campus
H. Sant Joan de Déu

H. de la Santa Creu i Sant Pau

H. Clinic Maternitat

H. Josep Trueta

Consorci Corporacié Sanitaria Parc Tauli de Sabadell
H. Germans Trias i Pujol

H. del Mar

H. Quirénsalud Dexeus

H. General de Granollers

H. Joan XXIII

H. de Son Llatzer

H. Universitari i Politécnic La Fe
H. General Universitario de Alicante
H. General Universitario de Elche

Hospital Clinico Universitario Virgen
de la Arrixaca de Murcia

12 hospitales - 26 casos introducidos
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F. Baquero, P. Rodriguez, L. Sdnchez, A. Noguera, M. Rios, A. Piqueras, . Urriza, I.Cuadrado,
M.A. Frick, M. Garcia, G. Vilagrassa, B. Pujol, L.M. Prieto, A. Alonso, B. Croche, A. Revert.
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Descripcion de los casos

Caracteristicas poblacionales

13 nifios y 13 nifas.
Edad gestacional 26-41SG (mediana 39SG).
1016-3865g (3010g).

YV V VY V

Ningun caso de inmunodeficiencia.

ECaucasica MEHispana [OGitana BNegra B Magrebi
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Antecedentes maternos

» Historia previa o durante la gestacidén/parto de herpes genital: 5
casos (19%).

» Profilaxis al final de la gestacion: 1 caso de 4 pacientes con
antecedentes.

Contacto postnatal conocido:
7 casos (4 madre y 3 padres)

9 partos eutdcicos, 6 partos
instrumentados y 4 cesareas (bolsa rota)

@ Vertical EPostnatal
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Descripcion de los casos

Caracteristicas clinicas

Edad al inicio de la clinica: 0-30 dias (8 dias)

69%

@ Sintomatico al nacimiento

Vesiculas

Fiebre

Irritabilidad

Rechazo alimentacion
Convulsiones
Conjuntivitis

Letargia

Neumonitis

Distrés

Ulceras

Sepsis

Fallo hepatico
Queratitis

Distension abdominal
Hiperpigmentacion

W Asintomdtico al nacimiento y desarrolla sintomas durante el ingreso

[ Asintomdtico al nacimiento y desarrolla sintomas en el domicilio
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ESEM HBSNC ® Diseminada

mSEM mSNC [1Diseminada

SEM 0-19 dias (7 dias)
SNC 2-30 dias (16 dias)
Diseminada 1-11 dias (6 dias)

IS INFANTIL  *P d*Hebron




Descripcion de los casos

Caracteristicas microbiologicas Neuroimagen y EEG
»PCR VHS LCR positiva: 11/26 (2 por VHS-2) » RM cerebral realizada en 12 casos:
* SEM 5/19, SNC5/5 vy diseminada 1/2 * 3 alteradas (lesiones isquémicas) de 5 enf. SNC.
»PCR VHS sangre positiva: 4/18 (0 por VHS-2) » EEG en 12 casos:
> PCR VHS exudado positiva: 17/18 (3 por VHS-2) * 4 alterados (afectacion multilobar) de 5 enf SNC.

14 28%

12 Ninguna forma SEM con implicaciéon SNC tuvo

72% alteracién neuroimagen/EEG.
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VHS-1 EVHS-2
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Postnatal Vertical

EVHS-1 EVHS-2
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» Tratamiento con aciclovir 100% casos: » Fallecimiento: 1 (diseminada)

Duracién: » Recurrencias cutaneas/orolabiales: 7 (SEM)
* SEM sin implicacion SNC: 14-15 dias (14 dias) > Retraso DPM: 2 (SNC)
* SEM con implicacién SNC, enfermedad de SNC y diseminada: .

17-30 dias (21 dias) 1 epilepsia, paresia y afectacion visual
- ias ias
* 1 retraso lenguaje y crisis comicial a los 36 meses

Retraso con respecto al inicio de la clinica: 0-9 dias (2 dias)

Efectos adversos: 2 neutropenia y 1 nefrotoxicidad. ém ~ 12m  24m

Pacientes 19 16 14
> Tratamiento supresivo: 16 pacientes (61,5%) Seguimiento Recurrencias 6 3 3
- (1-2)  (13)  (1-4)
Duracion: 3-20 meses (6 meses) P 0 0
. 15
Efectos adversos: 4 casos neutropenia
Tto 2 1 1
10 antiepiléptico
5 Retraso DPM 2 2 2
0 Alteracion visual 1 1 1
® Vvall 6 meses 12meses 24meses 36meses
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HERPnet aporta informacién util para mejorar el conocimiento del HN en nuestro pais.

26 casos HN en Espafia 2015-2022 (3M de nacimientos — minimo 50-100 casos segun incidencia): éinfranotificado?
VHS-1 es el agente causal mas frecuente en Espaiia.

La mayoria de los pacientes carecian de antecedentes maternos de HG.

A pesar de la indicacién del tratamiento antiviral supresor tanto en la gestante con antecedentes como en el paciente con HN, no se
prescribié en todos los casos.

analesc cpediatria

www.analesdepediatria.org

ASOCIACION ESPANOLA DE PEDIATRIA

Guia de la Sociedad Espaiola de Infectologia Pediatrica
sobre prevencion, diagnéstico y tratamiento de la
infeccion neonatal por virus herpes simplex

Grupo de Trabajo de Infeccion Neonatal por virus herpes simplex de la Sociedad
Espafiola de Infectologia Pediatrica that are listed in the Appendix®
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Contacto con coordinador proyecto: marieantoinette.frick@vallhebron.cat

Se facilitara una copia de la memoria y de la aprobacién del proyecto por el comité de ética de nuestro centro para poder tramitarlo
en cada centro, asi como la hoja informativa y el consentimiento informado para el paciente y sus familias.

Asimismo, se facilitard un nombre de usuario y contrasefa con los que se podra acceder a la base de datos.
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