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Resumen

Objetivos: Dar a conocer un caso de rotura espontanea de bazo como primera manifestacion clinica de
mononucleosi s infecciosa.

Caso clinico: Varon de 37 afios sin antecedentes de interés que acude a Urgencias por dolor abdominal de 3
dias de evolucion. Refiereinicio de dolor de manera espontanea tras comida, sin mediar accidente trauméatico
reciente. Ante persistencia de dolor se realiza ECO abdominal que informan como abundante liquido
intraabdominal e imagen sospechoso de rotura esplénica por |o que amplian estudiosy realizan TC
abdominal que confirma presencia de hemoperitoneo de unos 1.000 ml y gran hematoma subcapsul ar
esplénico con posible punto de sangrado activo en polo inferior del bazo. Paciente durante su estanciaingreso
presenta hipotension y anemizacion de hasta 4 puntos por |o que se decide intervencion quirdrgica urgente
realizdndose esplenectomia abierta + lavados + drengje. Durante el postoperatorio presentd buena evolucion,
sin anemizacion y con buen control del dolor progresivo. Durante su estancia se realiza serologia de virus
Epstein Barr objetivandose niveles de IgM e IgG compatibles con diagndstico de mononucleosis infecciosa
activay que justifican larotura esponténea de bazo. El paciente presentd asimismo episodio de fiebrey
oligoartritis que fue valorado por S. de Reumatologia realizandose puncion y estudios complementarios con
diagndstico de artritis gotosa, siendo finalmente dado de alta en el 9° dia postoperatorio.

Discusion: Larotura espontanea de bazo es una entidad clinica poco frecuente, que se asocia principa mente
a patol ogias que cursan con esplenomegalia tales como la mononucleosis infecciosa, presentdndose con una
frecuenciade 0,1 al 0,5%. En general esta complicacion suele ocurrir semanas después de la sintomatologia
de laenfermedad y solo ocasionalmente, como en el caso presentado, es la primera manifestacion clinica del
cuadro. La precocidad en la rotura esplénica puede condicionar una mortalidad mayor en estos pacientes; su
baja incidencia hace que no se sospeche en ausencia de traumatismo o patol ogia predisponente, retrasando €l
proceso diagnéstico. Hasta el momento no existen factores predictores de rotura esplénicaen la
mononucleosis infecciosa, aunque algunos autores |o han asociado con padecer enfermedades hematol 6gicas,
neoplasias o uso de anticoagulantes. Aungue clésicamente el tratamiento de la rotura esplénica es la cirugia
emergente este se debe acompasar a estado del paciente y de |a patologia desencadenante pudiendo ser
aceptable el tratamiento conservador o la embolizacion endovascular. En nuestro caso radiol ogia vascul ar
descart6 la utilidad de la terapia endovascular por 1o que ante cuadro anemizacion de nuestro paciente se
procedio ala esplenectomia urgente.

Conclusiones: Larotura espontanea de bazo en |a monocucleosis infecciosa es una entidad raray
especialmente infrecuente como primera manifestacion de la enfermedad. Su baja incidencia hace dificil su
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sospecha diagndsticalo cual puede suponer un riesgo paralavidadel paciente por lo que debemos estar
vigilantes ante estos cuadros atipicos.
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