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Objetivo: describir el caso de un paciente con sindrome hipereosinofilico primario con rearreglo genético
PDGFRA/FIP1L1, con infiltracién miocardica y su respuesta al manejo con inhibidores de tirosina quinasa.

Materialesy métodos: descripcion de caso deinterés basado enregistros de historia clinica y paraclinicos.
Revision de literatura basada en busqueda bibliografica en PubMed y ScienceDirect.

Resultados: el sindrome hipereosinofilico (SHE) es una condicién poco frecuente, conincidencia de 0.036
Casos por100.000 personas; en la variante mieloproliferativa la presencia de rearreglo genético con fusion
del gen FIP1L1 y PDGFRA esta presente en el 11 %. Los sindromes hipereosinofilicos son una condicién
multisistémica con presentacidn clinica variable. La infiltracién de eosindfilos a diferentes drganos causa
lesidn tisular directa; en el compromiso cardiaco, la miocarditis eosinofilica puede presentarse como fase
necrotizante aguda, fase trombdtica o fase fibrética. En SHE, La miocarditis eosinofilica se ha descrito
hasta en el 20 % de los casos, siendo la complicacion con mayor mortalidad asociada. El principal objetivo
del tratamiento es el control de niveles de eosinofilia periférica y tisular. En el SHE primario de variante
mieloproliferativa con rearreglo genético PDGFRA/FIP1L1, con el uso de inhibidores de tirosina quinasa
se han documentado mayores tasas de remision hematoldgica y molecular, mejorando el prondstico de
esta condicidn y de sus complicaciones. En miocarditis eosinofilica se ha obtenido marcada disminucion
en lamortalidad con el uso de Imatinib. Presentamos el caso de un paciente de 43 afios, sin antecedentes,
en quien se documenta un sindrome hipereosinofilico primario de variante de HES mieloproliferativo con
evidencia de rearreglo genético PDGFRA/FIP1L1. Cursé con compromiso cardiaco, se descartd sindrome
coronario agudo y se diagnosticéd miocarditis eosinofilica de acuerdo con los hallazgos en resonancia
magnética nuclear cardiaca, sin evidencia de infiltracién eosinofilica adicional. Recibié manejo con
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esteroides e hidroxiurea como citorreductor, con respuesta parcial; una vez se identificé el rearreglo
genético recibié Imatinib con lo que se obtuvo respuesta hematoldgica completa y resolucién de las
megalias.

Conclusion: el diagndstico de los sindromes hipereosinofilicos es complejo y requiere de un abordaje
esquematico considerando las posibles etiologias. El sindrome hipereosinofilico mieloproliferativo con
rearreglo genético del gen PDGFRA/FIP1L1 es una condicidn poco frecuente, la cual debe ser considerada.
El compromiso cardiaco por infiltracidn eosinofilica es uno de los mas relevantes por su frecuencia y
alta mortalidad. El presente caso resalta la importancia de un abordaje sistematico, la adecuada
caracterizacion y el diagndstico especifico de las variantes de SHE y sus complicaciones, considerando la
importancia del diagndstico molecular ante la adecuada respuesta al manejo con inhibidores de tirosina
quinasa en presencia del rearreglo genético del gen PDGFRA/FIP1L1.
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