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Resumen

Descripcion del caso: Vardn, 38 atendido en urgencias por epigastralgia, vomitos y diarrea, fiebre,
escalofrios y tiritona. Valorado en los dias previos, dado de alta, tras realizacion de analitica
sanguinea y ecografia abdominal sin hallazgos relevantes, salvo discreta hiperbilirrubinemia, con
diagndstico de gastroenteritis aguda, atribuyendo dicha hiperbilirrubinemia a un posible sindrome
de Gilbert. Antecedentes personales: Sin interés clinico. Reside habitualmente en Logrofio, natural
de Ghana, viajo alli hacia dos semanas.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion fisica: normotenso. Regular estado
general. Auscultacion cardiopulmonar sin hallazgos. Abdomen blando y depresible, doloroso a la
palpacion en epigastrio. Blumberg y Murphy negativos. Analitica de orina: proteinas 75, bilirrubina
3. Analitica de sangre: PCR 25,96, bilirrubina 3,5, LDH 964, lactato 2,2. leucocitos 8.620, neutroéfilos
69,7%, hemoglobina 14,1, plaquetas 33.000. C. frotis: importante parasitacion por Plasmodium.
Tincién de Giemsa: Plasmodium falciparum. Ecografia abdominal (resumen): sin alteraciones
significativas.

Juicio clinico: Malaria por Plamodium falciparum.

Diagnostico diferencial: Diarrea: infecciosa, farmacoldgica, metales pesados o téxicos, alergia
alimentaria, agudizacién de diarrea cronica, endocrinometabdlicas, poscirugia. Hiperbilirrubinemia:
H. indirecta: aumento de la produccion; déficit del trasporte plasmatico y captacion hepatica;
alteracion de la conjugacion. H. mixta: dafio hepatocelular. H. directa: sin colestasis: déficit de la
excrecion canalicular; con colestasis intrahepatica: trastornos infiltrativos, inflamacion de
conductillos biliares intrahepéaticos; con colestasis extrahepatica: obstruccion de la via biliar. Fiebre
del viajero: diarrea de viajero, malaria, dengue, enfermedad de Chagas, cisticercosis,
esquistosomiasis, amebiasis. o Sindrome de hiperinfestaciéon por Strongyloides stercolaris.
Fiebre tifoidea o paratifoidea. Mononucleosis. Riquetsiosis.

Comentario final: Ante un cuadro como el descrito, sin tener en cuenta el antecedente
epidemioldgico, podriamos pensar en un cuadro de gastroenteritis aguda, donde vemos los vomitos y
diarrea y asi como fiebre durante la misma. El antecedente de que el paciente haya viajado
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recientemente a Ghana, zona endémica de malaria, nos obliga a incluir en el diagndstico diferencial
esta posibilidad. De ahi la importancia de la historia clinica completa y detallada. La malaria es la
causa mas importante de fiebre entre las personas que han viajado recientemente. La causada por P.
falciparum puede ser fatal y por ello ha de ser descartada en primer lugar en cualquier viajero con
fiebre procedente de zonas endémicas de malaria. En ella la fiebre es el sintoma cardinal. La
realizacion de frotis y gota gruesa en dichos pacientes es obligatoria, incluso repetirse varias veces
si son negativos y persiste la sospecha. Una profilaxis correcta no elimina el riesgo de padecer la
infeccion.
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