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EL LIMITE ENTRE UNA FARINGITIS Y UNA URGENCIA DE LA VIA
AEREA.

Autores: Gonzdlez Puche, Daniela Alejandra R1 CS fronteras.
Martinez Otalora, Eleine Juliet R1 CS la plata.
ﬂ SERVICIO DE URGENCIAS Vardn de 76 afios AP: EPOC, DM, DL

Acude por odinofagia, disfagia, fiebre de hasta 39°C y disartria, de 48 horas de evolucidn.
Habia sido valorado el dia previo en su centro de salud, donde se realizé test rdpido para
Streptococcus con resultado negativo, y se inicid tratamiento antibidtico con amoxicilina

por sospecha de faringoamigdalitis.

. La analitica mostrd leucocitosis marcada con
Exploracion fisica: \() neutrofilia y elevacion de PCR.
)

e Cuello: gran tumetaccion

submandibular derecha. TAC CERVICAL:

Cuadro flemonoso
extenso en espacio
suprahioideo, con
compromiso del suelo
de la boca, base de la
lengua y paladar
blando, asociado a
marcada macroglosia.

e OF: suelo de boca muy
edematoso con elevacidon
de la lengua, duro a la
palpacién. Ausencia de
piezas dentarias.

e Disartria y sialorrea
importante.

DIAGNOSTICO: Angina de Ludwig.

DIAGNOSTICOS DIFERENCIALES: Faringoamigdalitis. Ademas, en la valoracién inicial se llego a
plantear que el cuadro correspondiese a una reaccién adversa a la amoxicilina que se pauto en
atencion primaria.

TRATAMIENTO:

La progresién clinica obligd a asegurar la via aérea mediante
infubacidn fibrodptica y traqueostomia urgente, el paciente
requirid multiples drenajes quirdrgicos con extensién al
mediastino y antibioterapia de amplio espectro.

CONCLUSIONES

La angina de Ludwig es una infeccidn severa y potencialmente mortal. Este caso pone de manifiesto la
importancia de reconocer signos de alarma de compromiso de la via aerea y reevaluar el diagndstico
ante una evolucidn clinica no esperada. Para Medicina de Familia, destaca la importancia de la
valoracién clinica y la identificacién precoz de pacientes que requieren derivacién urgente.
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