
CASO CLÍNICO SADEMI

INTRODUCCIÓN

Anciano con fiebre refractaria, ¿hasta dónde llegar?
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Mujer de 85 años, dependiente, con múltiples factores de 
riesgo cardiovascular y polimialgia reumática. Consulta 
por deterioro del estado general, fiebre de alto grado y 
dorsalgia. Presenta alteraciones analíticas no presentes 
hace una semana. Se inicia antibioterapia e ingresa para 
estudio. 

¿Cómo afrontamos los internistas un caso complejo en 
pacientes de edad avanzada dependientes para las actividades 
básicas de la vida diaria? Presentamos un caso, de difícil 
diagnóstico dada la situación de gravedad de la paciente, los 
resultados poco concluyentes de las pruebas realizadas y la  
mala evolución a pesar de tratamiento. La cuestión es ¿Hasta 
dónde llegamos con este tipo de pacientes?

A nivel analítico presenta pancitopenia y en bodyTC se 
observa hepatoesplenomegalia con lesiones hipodensas 
esplénicas inespecíficas. Se realiza frotis de sangre periférica y 
citología de médula ósea, que no son diagnósticos por 
dificultad técnica dada la situación clínica de la paciente. A 
pesar de tratamiento instaurado, presenta empeoramiento 
clínico, hemodinámico y analítico por lo que la familia solicita 
limitación del esfuerzo terapéutico. 

1. ¿Qué diagnóstico diferencial debemos hacer ante un 
paciente mayor dependiente con pancitopenia?

2. ¿Ante la evolución del caso en este tipo de pacientes, 
debemos limitar el esfuerzo terapéutico o debemos 
realizar más pruebas? 

3. ¿Sería una opción intentar algún tratamiento empírico a 
pesar de no tener un diagnóstico claro?


