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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 45 afios que acude por faringitis tratada con antibi6ticos orales durante 10
dias que no mejorarefiriendo dolor en region torécica, coincidiendo con inflamacion supraesternal con
odinofagiaintensa, trismusy fiebre. Antecedentes personales: tuberculosis tratada en 2004, fumador 40
cigarrillos/dia, enolismo activo. Alérgico apenicilinas.

Exploracion y pruebas complementarias. Exploracion otorrinolaringoldgica: Asimetria de pilares
amigdalinos sin exudados purulentos, eritema e inflamacion de regién cervical derecha, cavum libre.
Analiticacon PCR en 31,47 mg/l, leucocitosis con neutrofilia. Procalcitonina 1,24 ng/ml, resto normal. TC
de cuello resultando absceso/coleccién anivel de pilar amigdalino derecho, desciende por caralateral y
anterior derecha de hipofaringe ocupando vallécula derecha. El paciente es intervenido por cirugiatoracica
tras eval uacion otorrinol aringol 6gica donde se drena el absceso parafaringeo con exéresisy practicandole una
traqueostomia. Tras resolucion del cuadro, se redliza retirada de canula traqueostomia, sonda nasogastricay
drengje toracico, resultando de disfagia a alimentos solidos y cambios en lavoz.

Orientacion diagnoéstica: Mediastinitis como complicacion de absceso parafaringeo.

Diagnostico diferencial: Los abscesos mediastinicos o mediastinitis son una patologia poco frecuente en los
adultos. Laevaluaciéon del mediastino es dificil en laradiografia ssmple por [o que se debe controlar con TC
de térax. El mangjo multidisciplinario es esencial paramejorar €l resultado y disminuir complicaciones, que
pueden dar lugar hasta un 40% de mortalidad asociada a este proceso.

Comentario final: Los abscesos mediastinicos o mediastinitis son una patol ogia poco frecuente en los adultos.
Laevaluacion del mediastino es dificil en laradiografia simple por 1o que se debe controlar con tomografia
computarizada de torax. El manejo multidisciplinario es esencial paramejorar €l resultado y disminuir
complicaciones, que pueden dar lugar hasta un 40% de mortalidad asociada a este proceso.
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