FIEBRE QUE OCULTA UN INFARTO
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El primer paso ante un sindrome coronario agudo(SCA) es un reconocimiento precoz para mayor beneficio terapeutico. Hay tres presentaciones de angina
gue sugieren SCA: |la de reposo, la de reciente comienzo que limita actividad fisica, y la creciente a menor esfuerzo 4y si el paciente se sale de esto?.

Descripcion del caso

Varon de 48 anos, fumador, que acude a Urgencias derivado por MAP
por febricula de 10 dias de evolucion, con serologias normales,
leucocitosis de 13.460 con neutrofilia de 9.3 y PCR de 45.
Refiere que el cuadro vino precedido por un dolor centrotoracico intenso,
no irradiado, de 20 minutos que cedio espontaneamente sin reaparecer.
Despues cuadro de mialgias y fiebre de 38.

Exploracion fisica anodina, asintomatico, con T937°, FC 75-80pm, TA
112/72mmHg y Sat O2 96%.

ECG realizado con T negativa en | y aVL, aplanada en V5 y negativa en
V6, destacandose en analitica de sangre Troponina | de 1.3.

Se avisa a Cardiologia por la sospecha de miocarditis realizandose un
ecocardiograma urgente que demuestra alteraciones de la contraccion
segmentaria en territorio posterolateral con FEVI deprimida;
ingresandose por IAM evolucionado y confirmandose enfermedad
arterial coronaria severa de 2 vasos.

Estrategia Practica

Aunqgue la fiebre no esta descrita como un signo tipico de un sindrome
coronario agudo, si que sabemos que a veces tras un infarto se puede
producir fiebre o febricula.

Este paciente nos era derivado por febricula de larga evolucion, y con
este caso queremos recalcar la importancia de dirigir la anamnesis en
busca de un foco para esa fiebre o algun otro dato de interes.

Dado que el paciente estaba asintomatico en un momento inicial se
penso, tras conocer que habia existido dolor toracico, en cuadro de
miopericarditis por lo que se solicitaron enzimas cardiacas y ECG,
fundamentales para llegar al diagnostico final.

Recordar que la fiebre puede ser signo de diversas patologias no
infecciosas.
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