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1142 - DESCRIPCION DE 4 CASOS DE PERICARDITIS EFUSIVO-CONSTRICTIVA
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Resumen

Objetivos: La pericarditis efusiva-constrictiva se caracteriza por la coexistencia de un derrame pericardico a
tension y la constriccion cardiaca por €l pericardio visceral. Junto con el taponamiento pericardicoy la
pericarditis constrictiva forman parte de los sindromes pericardicos compresivos. Se caracteriza porque a
pesar del drengje pericardico persisten |os sintomas de constriccion. Su presentacion clinicano difiere de una
pericarditis aguda pero las exploraciones complementarias y |a evolucion de la misma nos permite
diagnosticar esta forma de presentacion sindromica de | as pericarditis, no siendo suficiente en muchos casos
el tratamiento antiinflamatorio asociado o no ala pericardiocentesis y precisando en casos refractarios una
pericardiectomia. Los avances en las técnicas de imagen cardiaca permiten hacer un diagndstico precoz de
esta entidad. Nuestro objetivo es describir 4 casos de pericarditis efusivo-constrictivay analizar las
caracteristicas clinicas y respuesta al tratamiento de las mismas.

Métodos: Describir las caracteristicas epidemioldgicas, clinicasy evolucion de 4 pacientes con pericarditis
efusivo-constrictiva.

Resultados: En latabla se exponen los resultados detallados. De los 4 pacientes analizados, encontramos un
predominio de mujeres (3/4) con unamedia de edad de 63,75 * 17,44 afios (DE). Todos los pacientes se
presentaron con clinica de disneay dolor toracico entre otros, y € 100% presentaba un derrame pleural
asociado. Todos presentaron signos de constriccion por ecocardiografia. El tratamiento fue colchicinaen
todos los casos asociado a prednisona o AINE, en ningun paciente se realizé pericardiocentesis. 3/4 de los
pacientes la causa es idiopética. Las pruebas de imagen, y en concreto la ecocardiografia mostré signos de
constriccion yadesde €l inicio.

Paciente 1 Paciente 2 Paciente 3 Paciente 4
Género Femenino Femenino Femenino Masculino
Edad 43 82 50 80
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Disnea progresivay

Poliartritis (manosy : astenia. Dolor : .
. Disneay dolor - Disnea progresiva
rodillas), dolor L . torécicoy 2.
L . torécico progresivo. . y dolor torécico.
. toracico, disnea. deposiciones
Clinica diarreicas.
No fiebre. No fiebre. No fiebre. No fiebre.
Parametros PCR 12, VSG 8 PCR4,74; VSG- | PCR9,49; VSG 76 | PCR 12; VSG 94
inflamatorios
Si Si Si Si
Derrame pleural || Exudado linfocitario || Trasudado Exude_\do_ EXUda.‘dO.
linfocitario linfocitario
Proteinas 4 Proteinas 3,5 Proteinas 3,07 Proteinas 4,2
ANA 1/640
Autoinmunidad ANA 1/80 ANA 1/80 ANA 1/160
Anticoagulante
[Gpico positivo
Infeccion Serol ogia Chlamydia Rotavirus en
pneumoniae heces
Signos de Signos de Signos de Signos de
constriccion constriccién constriccion. constriccion.
Ecocardiografia _
16 mm posterior .
. o 11 mm apical con
5 mm anterior y 7 con fibrinacon 18 mm saco o
: . : fibrinay notch
mm posterior. engrosamiento anterior.

pericardico.

protodiastdlico.
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Signos de
Signos de Signos de constriccién con
constriccién con constriccién con engrosamiento .
. . - ) Signos de
RM cardiaca engrosamiento movimiento difuso del L
P ; e constriccion.
pericardicoy leve asincrono del septo || pericardio con
derrame. interventricular. signos de
adherencia
Prednisona AINE AINE Prednisona
T.V?I"%‘m' ento Colchicina Colchicina Colchicina Colchicina
dirigido
Anti IL-1 Prednisona
Estabilizacion, Mejorrla.tclmlcay Mejorlla.lcllnlcay
ecografica. ecografica.
Mala evolucion,
Evolucién pendiente de A
pericardiectomia. _ _ i unen
Exitus laetalis por Aunen ”?“am' ento tratamiento con
con prednisona ,
otra causa. prednisona pauta
pauta descendente.
descendente.
Idiopética
Etiologia LUpus entematoso || yinstica |diopética No cumple
sistemico criterios
clasificatorios de
lupus eritematoso
sistémico.

Conclusiones: Nuestros resultados no difieren de los descritos en la literatura. La pericarditis efusivo-
constrictiva es una entidad que gracias alos avances de |as técnicas de imagen puede diagnosticarse de forma
mas precoz e iniciar tratamiento de la causay antiinflamatorio para evitar laprogresion y la necesidad de una

pericardiectomia.
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