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Pericarditis como manifestacion del Sindrome de Weil.
reporte de caso clinico

INTRODUCCION

El sindrome de Weil es una forma grave de la enfer-
medad por leptospirosis. Este se caracteriza por la
disfuncion de multiples érganos, entre ellos, higado,
rifibn, musculos, serosas o el sistema neuroldgico.
La presentacion de pericarditis es infrecuente y trae
una mortalidad muy elevada cuando no se brinda
diagnéstico y tratamiento adecuado Se describe el
caso de un paciente de 29 afios con pericarditis,
neuritis éptica (insuficiencia renal y colestasis intra-
hepatica (sindrome de Weill).

CASO CLINICO

Masculino de 29 afios procedente de zona rural ca-
lida, sin antecedentes patoldégicos con cuadro de
tres dias de alzas térmicas cuantificadas en 39 7
C, artralgias, mialgias, cefalea holocraneana, vision
borrosa y fosfenos Cuatro dias después con sensa-
cion de dolor toracico a nivel retroesternal que em-

peoraba con la inspiracion. Al examen fisico febril 39
5 taquicardico 120 LPM), defecto pupilar aferente,
roce pericardico En paraclinicos se documenta in-
suficiencia renal aguda AKIN Il (Cr 2 2 mg/dL), hi-
pertransaminemia (TGP 100 U/L y TGO 170 U/L) e
hiperbilirrubinemia directa (BBT 3 07 mg/dl, BBD 2
62 mg/dl) y elevacion de reactantes de VSG y PCR.
Electrocardiograma con hallazgos sugestivos de pe-
ricarditis (imagen 1) a al igual que ecocardiograma
(imagen 2) Serologia para dengue, VIH, hepatitis B,
C y gota gruesa negativos. Finalmente, IgM para
Leptospira Positivo en 28 4 (positivo 11 por lo que
se dio manejo con penicilina cristalina por 14 dias,
con mejoria progresiva de dolor toracico y sintomas
visuales. Se toma prueba confirmatoria MAT Leptos-
pira a los 15 dias por microaglutinaciéon 1/2560 ( lo
que confirmo el diagndstico 8 semanas después se
toma electrocardiograma de control en donde ya no
se evidencian cambios, patréon de evolucion corres-
pondiente a la pericarditis.
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Figura 1. Comparativo de electrocardiograma. Elevacion concava del segmento ST en derivaciones pre-
cordiales y aplanamiento onda T DII, DIl y aVF y DI y aVL (figura 1 A), que se normalizan en el electrocar-
diograma de control 8 semanas del egreso del paciente (figura 1B).
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Figura 2. Ecocardiograma transtoracico. Hiperrefringencia y engrosamiento del pericardio parietal y visce-
ral a predominio del ventriculo izquierdo (flecha roja).

DISCUSION Y CONCLUSION

El sindrome de Weill es una complicacion muy grave
de la leptospirosis Su diagndéstico es a menudo un
desafio ya que las presentaciones imitan otras enfer-
medades comunes (malaria, hepatitis virales, etc).
Un alto indice de sospecha es crucial bajo el contex-
to de una enfermedad febril aguda con disfuncién
hepatica, renal y con manifestaciones neurologicas
(como neuritis dptica 0 meningitis aséptica). El dolor
tordcico asociado, con cambios inespecificos en el
segmento ST, hallazgos ecocardiograficos como los
de este paciente y elevacion de reactantes de fase
aguda, pueden sugerir el diagnostico de pericarditis
COMO una asociacion muy poco frecuente.
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