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INTRODUCCIÓN

El tétanos generalizado sigue siendo una enfermedad potencialmente mortal, especial-
mente en poblaciones vulnerables, como personas con comorbilidades crónicas, esquemas
de vacunación incompletos o residentes en zonas rurales. A pesar de los avances tecnológi-
cos, el diagnóstico del tétanos continúa siendo eminentemente clínico, lo que resalta la
vigencia de la anamnesis como herramienta diagnóstica clave. Este caso ilustra cómo
una entrevista médica exhaustiva puede orientar precozmente hacia el diagnóstico y
tratamiento adecuado, incluso en situaciones críticas.

OBJETIVO

Describir la importancia de una anamnesis dirigida para el diagnóstico precoz del tétanos
generalizado grave.

PRESENTACIÓN DEL CASO

Paciente femenina de 52 años, residente en zona rural, con antecedente de diabetes
mellitus tipo 2 mal controlada y esquema de vacunación incompleto. Consultó por rigidez
muscular generalizada, dolor a mínimos estímulos y dificultad respiratoria progresiva. En
la anamnesis se identificó una herida punzante mal cuidada en el pie derecho como posible
puerta de entrada.

Al ingreso presentaba signos de insuficiencia respiratoria aguda, rigidez torácica,
diaforesis, piel moteada y polipnea. Durante la intubación orotraqueal presentó paro
cardiorrespiratorio recuperado con maniobras de reanimación avanzada. Se administraron
inmunoglobulina tetánica y toxoide tetánico, junto con antibioticoterapia. Se instalaron
dispositivos de soporte intensivo (Vía Venosa Central, Sonda Nasogástrica, Asistencia
Respiratoria Mecánica) y se inició sedoanalgesia continua. El examen físico reveló rigidez
en «tablón», espasmos desencadenados por estímulos, postura en equino varo y dedos en
garra. Presentaba inestabilidad hemodinámica, elevación de CK y CK-MB (sugestivas de
rabdomiólisis y miocarditis) e injuria renal aguda.
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Tras estabilización hemodinámica y respiratoria progresiva en la unidad de terapia
intensiva, la paciente fue trasladada a sala de clínica médica, con necesidad de oxígeno suple-
mentario y fisioterapia motora y respiratoria. Posteriormente evolucionó favorablemente
hasta el alta hospitalaria.

CONCLUSIONES

Este caso evidencia que, incluso en contextos de alta complejidad y tecnología, la anamnesis
orientada sigue siendo fundamental para la detección temprana de enfermedades graves
como el tétanos. La identificación de factores de riesgo, como heridas mal cuidadas
y esquemas de vacunación incompletos, permitió instaurar rápidamente el tratamiento
específico. El reporte resalta el valor clínico y educativo de la historia clínica detallada
en la práctica médica actual, sobre todo en zonas rurales y en pacientes con patologías
crónicas.
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