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Introduccion
El sindrome de Waterhouse-Friderichsen (SWF) es la insuficiencia de glandulas
suprarrenales debido a sangrado dentro de las mismas, causado por una infeccién
meningococica u otra infeccion bacteriana grave. Los sintomas abarcan insuficiencia
suprarrenal aguda y shock profundo. Es mortal si no se trata de inmediato

Caso clinico f\/ Hipotensién arterial, \

v Oliguria

Muijer de 21| anos sin antecedentes patologicos | o | vvgmitos

Internacion a los 9 ahos por neumonia °E’ S v'Coma (se intuba)

Hija dnica, sin antecedentes familiares relevantes |8 & vMientras es asistida aparecen
Estudiante y deportista. W | lesiones equimoticas en piel,

livideces, hemorragia conjuntival
y sangrado en sitios de punciénj

Traida a urgencia por familiar

Deterioro subito de conciencia.
Previamente mialgias de 12 hs de evolucion
Afebril

Paro respiratorio
Responde a maniobras RCP avanzadas

Puncion lumbar previa tomografia de cerebro
Liquido cefalorraquideo (LCR) purulento
Dexametasona y ceftriaxona 2g.

5 dias previos varén de 15 afos

. sano consulté en centro
La paciente fallece luego de 5 hs. || ambulatorio pedidtrico de la
Orientacién diagnéstica inicial: 2 provincia, por fiebre y dolor
- Shock séptico =} abdominal de horas de
- Meningococcemia g evolucién progresé en la consulta
- SWF E con shock, hemorragias y muerte.
T} Autopsia: hemorragias cerebrales
Profilaxis con rifampicina al personal médico Sospecha de meningitis, sin

etiologia.

Sin nexo epidemiologico.
Ninguno tenia indicacion formal
para vacuna antimeningococica.
En ambos, epidemiologia realizo

que asistio sin equipo de proteccion a la paciente

A las 48hs en LCR y hemocultivos desarrolla:
Neisseria meningitidis (W 135) y Streptococcus pneumoni

quimioprofilaxis a contactos.

Conclusiones

La coinfeccion por ambos patogenos es poco descrita en la literatura, solo hallamos el
reporte de necropsia de un nino sano de 2 anos que fallece rapidamente con SWF y se
detect6 por estudios de autopsia N. meningitidis serotipo C mas S. pneumoniae.

Varios items se destacan de este caso:

(@) infrecuencia de la coinfeccion por microorganismos capsulados en una paciente sin
compromiso inmunologico diagnosticado previamente

(b) presentacion con rapida progresion a la muerte; a pesar de la sospecha clinica y
etiolégica no se puede modificar su evolucion

(c) importante repercusion epidemioldgica y social tanto en contactos como en la
poblacion general.




