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Resumen

Descripción del caso: Varón de 22 años acudió a su Centro de Salud por dolor centrotorácico. Como
antecedentes: hábito tabáquico y enólico, con consumo ocasional de speed. Relataba dolor precordial de 10
minutos de duración con irradiación a hombros-espalda, asociado a hiperhidrosis. Refería toma de metamizol
en domicilio, sin respuesta. En ECG se objetivó: ritmo sinusal a 84 lpm. Elevación de ST > 2 mm en V2-V6.
Se le administraron 300 mg de AAS, HBPM 80 mg, clopidogrel 300 mg y atorvastatina 80 mg. Se avisó a
Unidad Médica de Emergencias quienes realizaron fibrinólisis y administraron cafinitrina sublingual con
buen control del dolor. A su llegada a centro hospitalario se realizó nuevo ECG posfibrinolisis, con seriación
enzimática, control ecocardiográfico y se derivó a Servicio de Hemodinámica de referencia para cateterismo
urgente con el diagnóstico de IAMCEST fibrinolisado extrahospitalariamente; evidenciando arterias
coronarias angiográficamente normales. Fenómeno de Milking en descendente anterior (DA). El paciente fue
dado de alta, sin complicaciones, permaneciendo asintomático y estable en las revisiones.

Exploración y pruebas complementarias: El fenómeno de Milking o de ordeñado requiere para su diagnóstico
la realización de un estudio coronariográfico que evidencie la existencia de puentes miocárdicos en las
arterias coronarias.

Orientación diagnóstica: IAMCEST fibrinolisado secundario a fenómeno de Milking asociado a consumo de
speed.

Diagnóstico diferencial: Con pericarditis aguda.

Comentario final: Este fenómeno se debe a la existencia de puentes miocárdicos (PM). Se define como PM al
segmento de una arteria coronaria epicárdica principal que tiene un trayecto intramural a través del
miocardio. Esta circunstancia produce diferentes grados de compresión de dicha arteria durante la sístole. La
DA en su porción proximal o media, es la más comúnmente afectada. Su incidencia varía de un 0,5-5% según
series angiográficas, a un 55% en las series procedentes de autopsias. Amplio espectro clínico, desde una
forma asintomática, a distintos grados de angina.

Su tratamiento es el de las complicaciones y preventivo.
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