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327/105 - LA RESACA DEL CORAZON.
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 21 afios ,antecedentes personales Infecciones de vias urinaras, fumadora 6
cigarrillos por dia, alcohol ocasional. Tratamiento habitual anticonceptivos. Llevada por sus amigos a
servicio de urgencias de un centro de Salud Rural, por presentar después de una ingesta de alcohol (4-5
cubatas) en corto periodo de tiempo, sensacion de mareo, inestabilidad, nduseas, vémitos, obnubilaciony
posteriormente estupor

Exploracion y pruebas complementarias: Disminucion del nivel de conciencia Glasgow 11, sudorosa, fria,
fetor endlico, restos de vomito en laboca, TA 90/60, FC 110pm, Saturacion 02 96% Murmullo vesicular
conservado, auscultacion cardiaca ritmo irregular, sin soplos, abdomen anodino. Serealiza
Electrocardiograma(ECG):Fibrilacion Auricular (FA) con respuesta ventricular a 118pm, gje normal, sin
alteraciones en larepolarizacion. Tratamiento: tiamina Intramuscular y Suero glucosado 5%., se llamaal 061
y esderivada al servicio de urgencias hospitalarias. Se constata persistenciaritmo irregular, se solicita
analiticay Radiografia de torax. Después de 4 horas, comienza a recuperar estado de conciencia, responde al
interrogatorio, y refiere no sentir palpitaciones, ni disnea, ni dolor precordial. Entre |os resultados destaca
glucemiade 75mg/dl, urea 27 ng/dl, creatinina 0.9 mg/dl, potasio 3.1mmol/l y sodio 138mmol/I, enzimas
cardiacas valores normales, etanol 275mg/dl, Radiografia de torax sin hallazgos significativos. Ante lafata
de repercusion hemodindmica, se decide no aplicar cardioversion y continuar con fluidoterapia, alas 6 horas
presenta reversion espontanea del ritmo, pasando aritmo sinusal y con FC 95pm.

Juicio clinico: Sindrome de corazén de vacaciones, Fibrilacion auricular paroxistica

Diagnastico diferencial: Miocardiopatia al coholica, Sindrome de abstinencia al cohdlica, | ntoxicacion por
cocaina/anfetaminas.

Comentario final: LaFA puede suceder en hasta el 60% de episodios de atracén de alcohol o binge drinks,
con o sin cardiomiopatia al cohdlica existente. Muchos casos ocurren durante el fin de semana o vacaciones,,
cuando se produce atracones de alcohol por lo que se ha denominado: “ Sindrome del corazon de
vacaciones’ (the holiday heart sindrome ). El consumo agudo o crénico de etanol puede modificar las
propiedades el ectrofisiol 6gicas del corazdn, alterando el tiempo de conduccion y los periodos refractarios de
excitacion del miocardio. El binge drinks se considera cuando se toma 5 o mas copas en aproximadamente
dos horas. En Espaiia €l 78% de los adolescentes han iniciado el consumo de alcohol antes de los 18 afios, €l
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32% se ha dado un atracon de beber. Con este caso podemos destacar que aunque no hayan estudios que
informen sobre larelacion de episodios de FA en adolescentes por alto consumo de alcohol, si que existen en
Atencién Primaria herramientas sencillas cono € electrocardiograma, para poder detectar alteraciones del
ritmo cardiaco, que debemos tomar en cuenta por €l elevado consumo de acohol que existe en la poblacion
joven.
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