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Resumen

Descripcion del caso: Paciente mujer de 32 afos natural de Tenerife, que acude a consulta de
Atencién Primaria por astenia inconstante de 2-3 dias de duracion, debilidad muscular generalizada,
dolor abdominal, molestias urogenitales y sensacion de caida dentaria. Refiere sintomatologia desde
hace 2 meses, tras regreso de Cuba donde residi6 el ultimo afio. Antecedentes personales: NAMC,
no tratamiento habitual, vacunas actualizadas.

Exploracion y pruebas complementarias: BEG, no impresiona de enfermedad, normocoloreada,
normohidratada, eupneica, afebril. ACP: RsCsRs sin soplos, mvc sin ruidos sobreafiadidos. Abdomen:
Blando, depresible, no doloroso a la palpacidn profunda, no visceromegalias, RsIs presentes. MMII:
no edemas, pulsos periféricos presentes. Exploracion neuroldgica: consciente, orientada, alerta.
PICNR simétricas, no nistagmos, MOEs conservados. PPCC normales. Fuerza normal y simétrica en
4 extremidades. Sensibilidad: disestesias térmicas con inversion frio-calor en MMSS, resto normal.
Marcha normal. No soplos carotideos. No meningismos. Desde la consulta de AP se solicita analitica
completa con serologia infecciosa, urocultivo, coprocultivo, citologia y cultivo vaginal. Todas ellas
resultan normales descartando patologia infecciosa o parasitemia. En las sucesivas visitas la
paciente aporta Rx abdomen, Rx térax, RMN y espirometria estando todas dentro de la normalidad.
Se pauta tratamiento sintomatico: paracetamol y reposo.

Juicio clinico: Toxoinfeccion por ciguatera.

Diagnostico diferencial: Anemia vs carencias nutricionales. Parasitosis. ETS. Reaccion adaptativa.
Esclerosis multiple. Ciguatera.

Comentario final: La paciente presentaba ciguatera, toxoinfeccion alimentaria propia de areas
tropicales diagnosticada por la clinica, careciendo de test diagndsticos y tratamiento. Asi pues,
teniendo en cuenta la globalizacion y el cambio climéatico actual, los endemismos han dejado de
serlo. Este caso, nos muestra el valor de una exhaustiva anamnesis y la importancia de tener
presente enfermedades infecciosas exportadas o no endémicas.
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