ISSN 0025-7680

IMAGEN EN MEDICINA MEDICINA (Buenos Aires) 2013; 73: 52

Takotsubo inducido por apendicitis aguda

La miocardiopatia inducida por estrés emocional o
fisico (Takotsubo) se caracteriza por disfuncion sistdlica
del ventriculo izquierdo (VI), que tipicamente afecta de
manera transitoria a los segmentos mediales y apicales
y provoca cambios electrocardiograficos que simulan un
infarto agudo de miocardio con arterias coronarias sin
obstrucciones significativas. Como posibles etiologias se
citan la excesiva estimulacion adrenérgica, anormalidades
metabdlicas o deficiencias en la microcirculacion. Las
imagenes corresponden a una mujer de 60 afos que con-
sulta por dolor abdominal con cronologia de Murphy, de
24 horas de evolucion. Se diagnostica apendicitis aguda.
En el examen preoperatorio refiere disnea y se observa
electrocardiograma (ECG) con ritmo sinusal y ondas T
negativas de V1 a V3. A pesar de estos hallazgos y debido
a la urgencia, se realiza apendicetomia laparoscopica.
Cursa el postoperatorio con disnea, taquicardia sinusal
y requiere ventilacion no invasiva. EI ECG muestra T
negativas en DI, aVLy V1 a V6 (Fig. 1). El ecocardiogra-
ma muestra deterioro grave de la funcion sistdlica del VI
debido a aquinesia de segmentos mediales y apicales.
La coronariografia no muestra evidencias de enfermedad
coronaria (Fig. 2) y el ventriculograma muestra patron
tipico de miocardiopatia de estrés (Fig. 3; izquierda:
diastole; derecha: sistole). Evolucién favorable con trata-
miento médico. Un ecocardiograma dos meses después
del episodio muestra VI con funcion sistdlica preservada.
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