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Resumen

Descripcion del caso: Paciente varon de 12 afos que acude refiriendo mialgias generalizadas intensas en los
ultimos cuatro dias, mas marcadas en miembros inferiores a nivel de gemelosy muslos, asi como en
antebrazos. Aumenta el dolor con la deambulacién con discretaimpotencia funcional de lamarchay astenia.
No artritis. No antecedentes de trauma o sobreesfuerzo. Afebril. Niega coluria o acolia. Se recoge el
antecedente de administracion de unadosis de Varivax intramuscular (vacuna contralavaricela@) 8 dias
previos en su Centro de Salud.

Exploracion y pruebas complementarias: Mialgias generalizadas en ambos miembrosinferioresala
palpacion y flexoextensién més intensas en cuédriceps y gemel os sin disminucién de fuerza muscular. No
déficit motor ni sensitivo, no artritis, reflejos osteotendinosos simétricos bilaterales, pulsos distales pedios,
popliteos y femorales simétricos presentes. Resto de la exploracion normal. Los hallazgos analiticos fueron la
elevacion.

Juicio clinico: Miositis aguda inflamatoria posvacunal .

Diagnostico diferencial: 1. Sindrome gripal: por la ausencia de fiebre, manifestaciones catarrales y genio
epidémico. 2. Dermatomiositis Juvenil: se descarta por ausencia de manifestaciones cutaneas, sindrome
genera y debilidad muscular.

Comentario final: La patologiadel paciente entra dentro del sindrome ASIA, de sus siglas en inglés:
sindrome autoinmune/inflamatorio inducido por adyuvantes, a cumplir 3 criterios mayores de Alijotas-Reig
(vacunacion reciente, tiempo de latencia entre 1-2 semanas y miositis documentada por elevaciéon de CPK) y
1 criterio menor: aumento de LDH. Laevolucién posterior fue favorable evidencidndose descenso gradual de
LDH y CK con € reposo, abundante hidratacion, paracetamol oral y control periodico por su pediatra de
area
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