BELENES
multiples causas
del dolor de pecho
y posibles
complicaciones
graves, es
importante
consultar al
medico si siente
dolor en el pecho,
proveyendole con
una historia clinica
muy detallada.
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1 dolor de pecho
representa uno de
los sintomas mas
atendidos en los
consultorios mé-
dicos v las salas de emer-
gencias. La enfermedad car-
diaca es la primera causa de
muerte e incapacidad en
muchos paises del mundo y
muchas veces el dolor de
pecho es la primera ma-
nifestacion. Sin embargo, el
dolor en el pecho causado
por una condicion cardiaca
es poco frecuente en hom-
bres menores de 40 afos o
mujeres menores de 50.

Las principales causas de
dolor de pecho son:

» Musculoesqueléticas,
como la costocondritis o
inflamacion de las
articulaciones que unen
el esternon y las costillas.
También causan dolor los
desgarres musculares y
las contusiones o
fracturas de las costillas.
Causas cardiologicas son
los infartos agudos de
miocardio al producir
necrosis o muerte del
musculo cardiaco por
falta de oxigenacion. El
dolor llamado “angina de
pecho” es causado por la
disminucion de flujo
sanguineo a través de las
arterias coronarias a
determinadas zonas del
corazon.

Causas vasculares:
embolismo pulmonar es
una obstruccion por
émbolo o codgulo de las
arterias pulmonares. Una
diseccion de la aorta es
un despegamiento
progresivo y doloroso de
las capas que forman la
pared de la arteria.
Causas pulmonares y
pleurales: las pulmonias y
los tumores pulmonares

pueden causar dolor de
pecho. También una
inflamacién de la pleura
o membrana que rodea
los pulmones puede
causar dolor tordxico.
Causas digestivas: las
esofagitis, las hernias
hiatales, las tlceras
pépticas v el reflujo
gastroesofagial pueden
producir dolor que se
perciba en el pecho.
Causas mediastinicas: el
mediastino es la cavidad
localizada entre el
corazon y los pulmones
por donde pasan vasos
sanguineos y nodulos
linfaticos. La inflamacién
de esta zona o la lesion
de las estructuras que
por ella discurren pueden
originar dolor.

Causas neuroldgicas: el
herpes zoster es una
infeccién de uno o varios
nervios intercostales por
el virus del herpes que
produce un gran dolor.
Causas por estrés: la
ansiedad y la
hiperventilacion pueden
causar dolor en el pecho.

Caracterizacion del dolor

Existe una serie de ca-
racteristicas en el dolor 0 en
los sintomas acompafiantes
que, a veces, puede orientar
hacia la causa del dolor:

El dolor de tipo coro-
nario suele ser de tipo opre-
sivo que, generalmente, apa-
rece con la realizacion de
esfuerzo fisico o con el frio,
Puede irradiarse hacia el
brazo izquierdo, al cuello o
las mandibulas. Muchas ve-
ces estd acompafiado con
otros sintomas, como: ma-
lestar general, sudoracion
profusa, sensacién de nau-
seas, e incluso vomitos, y
sensacion de falta de aire.
Suele mejorar o desaparecer

Cuando no hay una
causa clara, muchas
veces es necesario
hacer pruebas como:
electrocardiograma,
conteo de células en la
sangre, panel
metabolico en sangre
y radiografia de térax.
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con el reposo, pero el dolor
por infarto de miocardio es
persistente a pesar de cesar
la actividad.

El dolor esofigico o di-
gestivo es de tipo punzante
0 quemante en toda la zona
retroesternal, llegando, en
ocasiones, hasta la garganta.
Puede acompaiiarse de mo-
lestias a nivel de la zona del
estomago y suele aparecer
con mas frecuencia tras las
comidas o cuando se estd
acostado.

El dolor pleuropulmonar
generalmente es un dolor
mas localizado a nivel de los
costados, que aumenta con
los movimientos respirato-
rios o con la tos. Puede estar
asociado con otra sintoma-
tologia como: fiebre, tos in-
tensa, expectoracion puru-
lenta o con sangre.

El dolor osteomuscular
esta usualmente localizado
en una region especifica y
aumenta con la movilizacién
del tronco, desapareciendo o
mejorando en reposo.

El dolor neuritico afecta,
por lo general a un costado,
abarcando desde la espalda
hasta la zona anterior del
torax. Tiene un carcter
quemante,

El dolor de origen ner-
vioso o psicogeno suele ser
punzante. Con frecuencia se
acompaia de un gran estado
de ansiedad y con sintomas
de hiperventilacién, ador-
mecimiento y hormigueos
en las manos, entre otros,

Si el historial vy los exa-
menes iniciales no pueden
descartar una etiologia car-
diaca, entonces estan indi-
CadOS otros CXéIT]Cl'lCS, como
las enzimas cardiacas en la
sangre, la prueba de esfuer-
zo, el estudio nuclear de per-
fusién miocardica con ses-
tamibi o la angiografia co-
ronaria.




