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Miocarditis post vacuna Pfizer-Biontech MRNA COVID-19:
reporte de un caso en el Hospital Metropolitano

Post-vaccine Pfizer-Biontech MRNA COVID-19 myocarditis: a case

Introduccion

CDC para la prevencion de enfermedades
han notificado casos de mio/pericarditis en
Estados Unidos posterior a colocacion de
vacuna del tipo (ARNm) para (COVID-19).
Incidencias miocarditis/pericarditis de apro-
ximadamente 12,6 casos por millén de do-
sis entre las personas de 12 a 39 afos de
edad.

Presentacion de caso clinico

Masculino de 27 afos, sin antecedentes,
con infeccion por COVID-19 - LEVE, hace
12 meses, quien recibido su primera dosis
de vacuna BNT162b2 (Pfizer-BioNTech) 4
dias previos.

Abordaje diagnostico

Paciente con dolor toracico con elevaciond
de enzimas de injuria cardiaca, ecocardio-
grama sin trastornos de la motilidad con
discreta dismunicion del straint global lon-
gitudinal - 12,4%, coronariografia sin le-
siones, resonancia cardiaca con hallazgos
compatibles de MIOCARDITIS AGUDA, con
estudios de extension negativos para cau-
sas (infecciosas, inmunoldgicas o vascu-
lares con PCR SARS-CoV-2 negativo), con
efecto de causalidad posterior a vacuna
Pfizer-BioNTech mRNA COVID-19, con re-
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sonancia cardiaca mostrando el patron de
edema mio/pericardico. Cuadro compatible
con diferentes reporte de casos asociados
a la vacuna por COVID-19, descritos a nivel
mundial.

Resolucion del caso

Paciente recibid tratamiento con antiinfla-
matorios, betablogueante (ibuprofeno, col-
chicina, bisoprolol) con una hospitalizacion
de 7 dias sin complicaciones, control de en-
zimas cardiacas en descenso, con normali-
zacion a 12 dias de iniciado el cuadro, sin
limitacion funcional

Conclusiones

Tasas brutas mas altas se reportan entre
hombres de 12 a 17 afos (62,8 casos por
millén), con un riesgo de presentar mio/peri-
carditis en los siguientes grupos 12-17 afios
de edad (64-79), 18-24 afios (49-61), 24-29
anos (17-19) casos por millon de segundas
dosis administradas(3), con una presenta-
cion dentro de los primeros 7 dias post va-
cuna con un periodo tan corto como 3 dias
y tan extenso como hasta 120 dias, con una
media de hospitalizacion de hasta 8 dias,
con tasas de complicacion y necesidad de
terapia intensiva menores del 0,03%.

*Correspondencia: cmdrullauri@gmail.com
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Figura 1. PASO 3 - RMN cardiaca secuencia en T2/STIR, edema de miocardio en el seg-
mento inferolateral medial fibrosis miocéardica de patrén no coronario, y subepicardico, en los
segmentos inferolateral medial y lateral apical, con tenue extension al pericardio adyacente, y
anterior medio y apical con carga de fibrosis estimada del 6% (en relacion a la masa total del
V1), aumento difuso en los tiempos de mapa T1 y del volumen extracelular (30).

Fuente: Los autores

Figura 2. Ecocardiograma transtoraxico: funciona biventricular conservada FEVI: 66%, sin
trastornos segmentarias de la motilidad regional ventriculo izquierdo, strein global longitu-
dinal -12.4. Tapse: 22.

Fuente: Los autores
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