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347/3052 - DOCTOR, ME DUELE TODO EL CUERPO
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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 32 afios, sin AP de interés, que acude porque desde hace 4 meses
nota excesivo cansancio y dolores musculares generalizados. Miembros algo edematosos y sensacion
constante de frio. Piel mas seca de lo habitual. Trabaja como cocinero, no ha realizado
sobreesfuerzos ni practica ejercicio frecuentemente.

Exploracion y pruebas complementarias: TA 120/84, FC 90 Ipm, Sat 99%, afebril. Exploracion
fisica sin hallazgos resefnables. Analitica sanguinea: destacan TSH 120 plU/mL, T4 0,24 ng/dl, CK
6.894 U/l, Cr 1,53 mg/dl, FG 60,7 mL/min/1,73 m’. ECG: ritmo sinusal a 90 lpm, sin alteraciones de
repolarizacion. Tira de orina sin alteraciones.

Orientacion diagnostica: Miopatia secundaria a hipotiroidismo. Insuficiencia renal aguda por
hiperCKemia.

Diagnostico diferencial: Miopatias inflamatorias (polimiositis, dermatomiositis...), miopatias
infecciosas, miopatias hereditarias (Becker, Duchenne...), ejercicio fisico excesivo.

Comentario final: Se inici6 tratamiento con levotiroxina 112 ug (peso del paciente 90 kg), se
administré 1.000 ml de SSF y se recomendo hidratacion abundante. A los 10 dias, la CK habia
disminuido a mas de la mitad y la funcién renal se habia normalizado. En analitica de control de TSH
a las 7 semanas, ésta se encontraba en rango. El hipotiroidismo comprende un gran numero de
sintomas, siendo los musculares frecuentes. La patogenia de la miopatia hipotiroidea no se conoce
con exactitud. Los niveles de de CPK no se relacionan con la gravedad de las manifestaciones
clinicas, aunque si hay correlacion con los niveles de TSH. El tratamiento es con Levotiroxina, no
siendo necesarias pruebas mas invasivas si existe una buena respuesta. Debido a su prevalencia y su
facil manejo es muy importante sospecharlo y tratarlo precozmente desde primaria.
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