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Fiebre y patron electrocardiografico de Brugada. N

Respuesta s
Fever and Brugada electrocardiographic pattern. Response

Sr. Editor:

En primer lugar, agradecemos a Miranda-Arboleda et al. su
interés por nuestro articulo' y su aportacién, pero querriamos
aclarar algunos datos clinicos que pueden ser importantes en su
interpretacion.

En efecto, el electrocardiograma del paciente que protagoniza
nuestro caso clinico es compatible con un patréon Brugada en
contexto febril dentro de un cuadro clinico compatible con
sindrome inflamatorio multisistémico pediatrico (SIM-PedS)
asociado con SARS-CoV-2. No obstante, dicho patron persistio
durante aproximadamente 4 dias pese a haber cedido la fiebre. En
un paciente afectado de sindrome de Brugada, la fiebre actuaria
como trigger del patron electrocardiografico, pero con frecuencia
estos pacientes tienen un electrocardiograma normal cuando estan
afebriles®. Al quinto dia de ingreso, ya no se apreciaba patrén
Brugada, pero si alteracion de la repolarizacién como posible signo
de afeccion miocardica.

El SIM-PedS puede producir inflamacién y afeccién miocardica®,
con disminuciéon de la fraccion de eyeccion, aumento de NT-
proBNP y troponinas, como sucedié en nuestro caso. Esta afeccion
miocardica podria encuadrarse en las condiciones que se han
relacionado con la fenocopia de Brugada. En nuestro paciente,
coincidieron en el tiempo la mejoria clinica, bioquimica (dismi-
nucion de NT-proBNP y troponinas) y de la funcion cardiaca en la
ecocardiografia con la desaparicion del patréon Brugada en el
electrocardiograma.

Dado que el paciente present6 un patrén electrocardiografico
compatible con Brugada tipo 1 que se normaliz6 al mejorar el
momento inflamatorio agudo, con un test de provocacién con
flecainida negativo, test genético negativo y, sobre todo, la escasa
probabilidad preprueba de sindrome de Brugada (ausencia clinica
compatible, ausencia de antecedentes familiares de Brugada),
consideramos cumple todos los criterios de fenocopia de Brugada.
No obstante, realizaremos un estrecho seguimiento del paciente a
largo plazo y consideraremos, como nos proponen, un test de
provocacion con dosis crecientes de bloqueadores del sodio si
el paciente presentase sintomas y los beneficios de la prueba
pudiesen superar los posibles perjuicios.
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Gestion clinica en cardiologia. La hospitalizacion )

extendida G
Clinical management in cardiology. Extended hospitalization
Sr. Editor:

Los resultados asistenciales en las unidades de hospitalizacion
de cardiologia no dependen exclusivamente de su funcionamiento

interno. Factores externos dependientes de otras unidades del
propio servicio de cardiologia, otros servicios del hospital, el
servicio de urgencias o la organizacion de la atenciéon a la
cronicidad de las enfermedades cardiovasculares tienen una
influencia determinante en los principales indicadores de calidad
de las unidades de hospitalizacién'. Bajo este prisma parece
razonable plantear que sean las propias unidades de hospitaliza-
cion las que, difuminando sus fronteras, promuevan y participen en
la puesta en marcha de estrategias para influir positivamente en
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