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DESCRIPCIÓN DEL CASO

Varón 16 
años sano

Fiebre 20 

días

Diaforesis 

nocturna

Varios ATB sin 
mejoría clínica

EF Normal 

inicialmente

Se decide 

hospitalización

Lesiones cutáneas

Edema de manos

Fenómenos de Raynaud
Cefalea Pérdida de 

peso

Al cabo de 2-3 

meses

Anti-Sm anti-U1-RNP anti-Ro anti-La

Analíticas 
sanguíneas

Leve elevación de RFA

Serologias negativas

Inmunidad normal

TAC ABD normal

Aspirado MO normal

PET-TC Adenopatías reactivas  supraclaviculares/paraaórticas

Biopsia ganglio Reactiva sin malignidad

Analíticas sanguíneas

Ac sugestivo de enf. autoIM sistémica

EXPLORACIONES Y PRUEBAS COMPLEMENTARIAS

Al respecto del paciente aquí reportado, se evidencia la dificultad del diagnóstico de la causa de

fiebre de origen desconocido (FOD) especialmente en sus etapas iniciales, sin embargo, al paso del

tiempo se evidencian signos y hallazgos de laboratorio que orientan el diagnóstico hacia

enfermedad mixta del tejido conectivo (EMTC). Inicialmente recibe tratamiento con corticoterapia

y posteriormente hidroxicloroquina con lo que logra controlarse la enfermedad.

JUÍCIO CLÍNICO

Vasculitis sistémicas

Artritis sistémica juvenil

Lupus eritematoso sistémico

Se confirmó el diagnóstico de EMTC con la 

presencia de anticuerpos anti-RNP y los 
síntomas clínicos descritos. La EMTC incluye 

características clínicas de artritis idiopática 

juvenil, poli-dermatomiositis juvenil, LES y 

esclerosis sistémica.

DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL
Son muchas las causas que pueden

condicionar la FOD. De las enfermedades

colágenas vasculares que se presentan, las

más descritas son:

La EMTC es una enfermedad colágeno vascular que puede iniciarse como un proceso febril de

origen no determinado, y es una entidad clínica que puede tener síntomas muy parecidos a los de

otras enfermedades reumáticas inflamatorias como: LES, escleroderma y polimiositis.

COMENTARIO FINAL

Fiebre, EMTC, Anti-RNP, Hidroxicloroquina.
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