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Ano de cambios y nuevas entidades: sindrome de
respuesta inflamatoria multisistema temporalmente
asociado a SARS-CoV-2 (PIMS-TS)

Bote Gascon P, Gonzalez Bertolin I, Garcia Sanchez P, Martin Espin I, de Miguel Caceres C,
de Ceano-Vivas La Calle M.
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INTRODUCCION

e EIPIMS-TS es una nueva entidad.
* Supone un reto en los Servicios de Urgencias.
* Nuevas medidas preventivas, de diagndstico y tratamiento.

* Puede llevar al paciente al shock o fallo multiorganico - evitar un
diagndstico tardio.

OBIJETIVOS
Definir en los casos de PIMS-TS
: L. Resultados de |
Caracteristicas . ..
- A Caracteristicas clinicas pruebas
epidemiolgicas complementarias
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METODOS

1 mayo 2020 ==) 15 noviembre 2020

* Analisis retrospectivo observacional

*  Pacientes con confirmacion diagnostica de PIMS-TS segun criterios de la OMS.

Afectacion cardiaca
(ecocardiografia o
analitica)

Fiebre elevada > 3
dias

Hipotensién o
shock

Erupcion
cutanea/conjuntivitis/
inflamacion
mucocutanea

Coagulopatia

Sintomas
gastrointestinales

Elevacion de
marcadores de
inflamacién (PCR;
PCT; VSG)

Ausencia de otra
causa de
inflamacion

Evidencia de
COVID-19 (PDIA,
serologia) o
contacto probable
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Caracteristicas epidemiologicas

Sexo

Mediana de edad = 8 ainos
(rango 3-16 ainos)

N= 18 pacientes
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Fiebre (100%) (mediana 3,5 dias/39,62C)

RESULTADOS  caracteristicas clinicas

Vomitos (66,6%)

Dolor abdominal (61,1%)

4/18 pacientes TEP

inestable (apariencia)

Rash maculo-papular (50%)

Labios fisurados (50%)

72% Taquicardia

Conjuntivitis (50%)

28,5% TAS/TAD <P5

Diarrea (44.4%)

Cefalea (33.3%)

*  50% - reconsultaron al Servicio de Urgencias.

. 33.3% = UC| Odinofagia (16.6%)

®

*  Ningun paciente fallecio
*  61,1% = asociaban >4 sintomas a la fiebre

Edema/descamacion de dedos (16,6%)
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RESULTADOS

Linfopenia
55,5%
(<1000/micro
L)
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Hospital Cantoblanco

Pruebas complementarias

Analitica

Trombopenia
44,4%
(<150,000/m
m3)

Hiponatremia
33,3%
(<135mEq/L)
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Elevacion de
reactantes
fase aguda

*PCR (mediana
161,2mg/L; RI
113,8)

*PCT (mediana 1,7
ng/ml: Rl 3,29)
eFibrinégeno
(mediana 903
mg/dl; Rl 341)

NTproBNP
(860 pg/ml; RI
2869)

SARS-CoV2
(81%)

Serologia

Prueba de deteccidon de
infeccion aguda
(100%)
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CONCLUSIONES

* Enlasituacion epidémica actual, ante un paciente con fiebre elevada de >3
dias de evolucidn con alguno de los siguientes sintomas: dolor abdominal,
rash, labios fisurados, conjuntivitis o diarrea, debemos pensar en PIMS-
TS.

* Aunque la afectacién cutanea, ocular o mucosa es uno de los datos mas
caracteristicos, debemos tener en cuenta que un 16,6% no presentaba
ninguna de estas alteraciones.

* Entre los parametros analiticos destacan la linfopenia, trombopenia,
hiponatremia y aumento de reactantes de fase aguda.

* Serian necesarios mas estudios con un mayor tamafo muestral para
caracterizar mejor esta entidad.
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