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E UNA AMIGDALITIS NO HABITUAL p s
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INTRODUCCION:

La mononucleosis infecciosa esta causada en 90% de casos por el virus de Epstein-Barr. Se disemina por la saliva, cursa como una amigdalitis, que suele llevar a iniciar tratamientos erroneos. Suele

afectar adolescentes. Sus sintomas incluyen fiebre, odinofagia e inflamacion de ganglios linfaticos.

DESCRIPCION DEL CASO:

Varon de 17 anos sin antecedentes de interés. Presenta mialgias generalizadas, disminucidon de apetito y cefalea. Sin hallazgos a la exploracion, tratamos con paracetamol. Vuelve a los 3 dias por dolor
Intenso de garganta y exudado en ambas amigdalas, inflamacion de ganglios cervicales bilaterales y fiebre a 38,5° con buena respuesta al paracetamol. Iniciamos amoxicilina. A los 15 dias persiste
cansancio, fiebre y disminucion apetito. Analitica: leucocitosis con linfocitosis y mas del 10% de linfocitos atipicos, elevacion de transaminasas y Proteina C Reactiva, serologia hepatica negativa, Paul—
Bunnell positivo. Radiografia de térax normal. Es diagnosticado de Mononucleosis Infecciosa. Diagnostico diferencial con amigdalitis bacterianas. Tratamiento sintomatico, ingesta de liguidos, reposo y

analgesia. Analitica hepatica de control a los 2 meses normal. Actualmente asintomatico.

ESTRATEGIA DE ACTUACION:

El objetivo del tratamiento es aliviar los sintomas, hidratarse, hacer gargarismos con agua caliente y sal para aliviar la garganta, reposo y paracetamol/ibuprofeno para la fiebre. Evitar deportes de contacto
y actividad fisica excesiva al menos 3 meses, para evitar riesgo de rotura de bazo. Sus complicaciones son anemia, hepatitis con ictericia, inflamacidon testicular, rotura del bazo, erupcion cutanea y
problemas del sistema nervioso. El paciente es contagioso mientras tenga sintomas y hasta meses despues, es variable la duracion en cada individuo. Es mas frecuente de 15-17 anos pero puede

desarrollarse a cualquier edad. En ninos suele ser asintomatica o con sintomas inespecificos.
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