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Sepsis meningocdcica: imdgenes de una infeccion mortal

L. Alonso Vega, P. Sdnchez Junquera, N. Balbas Brigido

SERVICIO DE URGENCIAS. HOSPITAL DE LAREDO. CANTABRIA.

La infeccion meningocdcica es una enfermedad con una incéxantema petequial. Presentamos las imagenes fotogréficas de una
dencia de 3,5 casos/100.000 habitantes, que aparece como casifia de 12 afios, sin antecedentes personales de interés conocidos,
esporadicos, brotes o epidemias (la Gltima en Cantabria en 199@cunada contra el meningococo A+C en 1997, que comienza 16
con 12,13 casos/100.000 habitantes) producida generalmente praras antes de acudir a nuestro Servicio, con un cuadro de fiebre,
Neisseria meningitidide los serogrupos B y C, que crea situacio-cefalea y vomitos. Posteriormente esta febril, obnubilada, y con
nes de panico entre la poblacion general y los profesionales sapidrpura petequial palpable, que afecta a cara, tronco y brazos (ver
tarios, porque puede producir la muerte en pocas horas a nifiésgura 1 al ingreso, Figura 2 dos horas después del ingreso). La
adolescentes y adultos jovenes sanos. La sepsis meningocdcicasiente estaba febril (39° C), pélida, hipotensa (70/50 mmHg),
la segunda forma de presentacion de la infeccion meningocdcitaquicardica (150 latidos por minuto), taquipneica (35 respiracio-
(después de la meningitis) con una mortalidad cercana al 40%es por minuto) y con mala perfusion periférica. En la analitica
cuyo diagndstico se puede hacer desde el primer momento pordgstacaba leucopenia de 2.600/inmlaquetopenia de
71.000/mry dimero D de 9,4 mg/L, tiempo de protrombina del
23%, creatinina 2,43 mg/dl y potasio de 3,1 mEg/L como datos
de coagulacion intravascular diseminada. En el hemocultivo reali-
zado se aisldNeisseria meningitidiserogrupo B, serotipo
4:P1.15. La paciente falleci6 4 horas después por fallo multiorga-
nico.
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