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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 54 anos, sin antecedentes cardiovasculares de interés ni factores
de riesgo cardiovasculares, que acude su Centro de Salud refiriendo mareo tipo inestabilidad y
astenia de 20 dias de evolucion. Realizando una anamnesis extensa, la paciente refiere, hace
alrededor de 1 mes, haber ido al campo, a la zona del Oriente de Asturias, y haber recibido varias
picaduras de garrapata.

Exploracion y pruebas complementarias: La paciente presenta buen estado general, tension
arterial y constantes estables, destacando bradicardia con una frecuencia cardiaca de 40 latidos por
minuto. Auscultacion cardiopulmonar y exploracion neuroldgicas normales. No se observan lesiones
cutaneas sugerentes de enfermedad de Lyme (eritema migrans). Se le realiza un electrocardiograma
en el Centro de Salud, en el cual se evidencia un bloqueo auriculoventricular de tercer grado. Dada
la sospecha diagndstica, se deriva a la paciente al Urgencias hospitalarias, donde ingresa en
Cardiologia y se le realizan serologias de la enfermedad de Lyme y se le da tratamiento con
doxiciclina dada la sospecha diagnostica de forma empirica. Las serologias, finalmente, son
negativas y se le implanta un marcapasos a la paciente.

Juicio clinico: Bloqueo auriculoventricular degenerativo.

Diagnostico diferencial: Etiologia degenerativa del bloqueo. Enfermedad de Lyme dado el
antecedente de las picaduras de garrapata.

Comentario final: Pese a que las serologias resultaran negativas, en los ultimos afos, la
enfermedad de Lyme ha aumentado su incidencia en zonas rurales del Noroeste de Espaiia, por lo
que es una patologia a tener en cuenta en el diagndstico diferencial de un bloqueo cardiaco. Por
tanto, es importante incluir en la anamnesis el antecedente de posibles picaduras o visitas a zona
rural, y realizar una exploracién cutanea buscando posibles lesiones indicativas.
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