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424/124 - ALTERNATIVA AL DOLOR CORONARIO
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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 40 afios, agricultor, que tras jornada laboral comienza con dolor
toradcico continuo, en costado izquierdo irradiado a pecho y brazo izquierdo, no pleuritico ni
mecanico, solo se calma con calor local, no otra clinica acompanante.

Exploracion y pruebas complementarias: Consciente, orientado, normoperfundido e hidratado.
Toérax: tonos ritmicos, sin soplos, roces ni extratonos. MVC en ambos campos, sin ruidos anadidos.
Resto exploracién normal. Hemograma y bioquimica normal. Radiografia de térax y ECG: normal. Se
solicita TC coronario que es normal. Ecocardiograma: normal. EEG: normal. Gastroscopia: normal.
Se descarta pericarditis, TEP, pleuritis. Ante la persistencia del dolor y ante las caracteristicas
clinicas del dolor se sospecha de dolor por pinzamiento de nervio intercostal, se decide realizar
infiltracion eco-guiada con mejoria significativa de la calidad de vida del paciente.

Orientacion diagnodstica: Neuropatia intercostal.
Diagnostico diferencial: Pericarditis, TEP, pleuritis, dolor mecéanico, angina de esfuerzo.

Comentario final: Con este caso queremos hacer hincapié en la importancia de realizar una buena
anamnesis y exploracion fisica antes de centrarnos solo en el diagndstico con la realizacion de
pruebas complementarias. La neuropatia intercostal es una patologia comun y facil de tratar si se
piensa en ella, su causa principal es la infeccidn viral, aunque también puede deberse a
traumatismos, el tratamiento consiste en antiinflamatorios y si no mejora aplicar anestésicos locales,
tiene buen prondstico. En el caso de este paciente no volvio a padecer molestias.
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