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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 28 afios sin antecedentes de interés, sin habitos téxicos ni tratamiento
habitual. Acude a Servicio de Urgencias de Atencion Primariarefiriendo mareo sin sensacion de giro de
objetos, fiebre de hasta 40,5 °C y malestar genera. Refleja que horas antes habia estado en la piscina a sol
con altas temperaturas presentando una quemadura solar en espalday que al regresar a su domicilio habia
comenzado con la clinica. No presenta dolor toracico ni pal pitaciones ni cortejo vegetativo; niega cefalea o
déficits neurol égicos. Niega nduseas, vomitos o dolor abdominal. Refiere a su vez dolores musculares
generalizados y haber tomado un Paracetamol sin presentar mejoriade la clinica.

Exploracion y pruebas complementarias: A su llegada presenta tension arteria 107/75, temperatura 40,5 °C,
saturacion de oxigeno 97% y frecuencia cardiaca 86 |pm. Se muestra consciente, orientado, sudoroso, con
eritema por quemadura solar en torax y espalda. La auscultacion cardiopulmonar no presenta alteraciones.
Exploracion de abdomen dentro de la normalidad. En la exploracién neurol 6gica se aprecia Glasgow 15/15,
lenguaje fluido y coherente, pares craneales sin alteraciones. No rigidez de nuca. Fuerza, tono, sensibilidad,
coordinaciony equilibrio normales. En € electrocardiograma se objetiva ritmo sinusal a 90 Ipm con QRS
estrecho a 60° sin alteraciones en la repol arizacion. Dada la sospecha de golpe de calor se iniciaron medidas
fisicas de enfriamiento con compresas con agua friay ventiladores, se paut6 paracetamol 1V y se procedio a
traslado del paciente a Urgencias Hospitalarias para valoracion. Alli se realiza estudio analitico en € que
presenta sodio 139 mEQJ/L; potasio 5,3 mEQ/L; creatininade 1,2 mg/dL; AST 78 U/L; ALT 81 U/L; CK 536
U/L con glucosa, fosfatasa alcaling, Gamma-GT bilirrubina, amilasa, LDH, lactato, hemograma, coagulacion,
gasometriay orina sin alteraciones. También se continu6 con medidas fisicas de enfriamiento y fluidoterapia
con mejoriaclinicadel pacientey posterior resolucién del cuadro.

Juicio clinico: Golpe decaor.

Diagnostico diferencial: Sindrome neurol éptico maligno; hipertermia maligna; sindrome anticolinérgico
central; sindrome serotoninérgico; intoxicacion por drogas de abuso; delirium tremensy crisis tirotoxica.

Comentario final: El golpe de calor es una patologia frecuente en Esparia por 1o que debe tenerse un ato
indice de sospecha en la época estival; su diagndstico es puramente clinico y las diversas manifestaciones
representan €l grado de intensidad y la diferente af ectacion multiorgénica. Constituye una emergencia médica
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cuya mortalidad esta en relacion con la duracién de la hipertermia por 1o que es importante una actuacion
rapida desde Atencidn Primaria con un diagnostico basado en laclinicaeinicio de medidas fisicas de
enfriamiento.
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