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__ Motivo de ingresoMotivo de ingreso : Disnea s: Disnea s úúbita.bita.

__ Enfermedad actualEnfermedad actual : : 

Paciente que ingresa a guardia externa el 19/12/09 por Paciente que ingresa a guardia externa el 19/12/09 por 
presentar lesipresentar lesi óón n flogflogóóticatica y dolorosa en MID, y dolorosa en MID, HomansHomans +. Es +. Es 
evaluado por CCV quien realiza evaluado por CCV quien realiza DopplerDoppler arterial sin arterial sin 
evidenciar patologevidenciar patolog íía obstructiva. Se sospecha TVP e inicia a obstructiva. Se sospecha TVP e inicia 
antibioticoterapiaantibioticoterapia y y anticoagulacianticoagulaci óónn con HBPM, y horas con HBPM, y horas 
despudespu éés presenta disnea, hipotensis presenta disnea, hipotensi óón, y evoluciona con n, y evoluciona con 
insuficiencia respiratoria, requiriendo ARM e insuficiencia respiratoria, requiriendo ARM e inotrinotr óópicospicos . . 
IntercurreIntercurre con bradicardia a 30con bradicardia a 30 ´́ constatada por monitor, se constatada por monitor, se 
interpreta sinterpreta s ííndrome ndrome isquisquéémicomico agudo por lo que se deriva a agudo por lo que se deriva a 
hemodinamiahemodinamia ..

Paciente: Paciente: G.NG.N.. Sexo: masculinoSexo: masculino

Edad: 61 aEdad: 61 a ññosos Fecha de ingreso: 20/12/09Fecha de ingreso: 20/12/09
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AntecedentesAntecedentes
__ FRC + : DBT, TBQ, sedentario.FRC + : DBT, TBQ, sedentario.

__ Diabetes tipo II de larga data, Diabetes tipo II de larga data, insulinorequirienteinsulinorequiriente . Present. Present óó
osteomielitis en pie derecho con osteomielitis en pie derecho con toilettetoilette quirquir úúrgica en  2005.  rgica en  2005.  
Insuficiencia renal crInsuficiencia renal cr óónica con nica con proteinuriaproteinuria ..

__ TEP en 2008, por lo que recibiTEP en 2008, por lo que recibi óó anticoagulacianticoagulaci óónn oral, que el oral, que el 
paciente suspendipaciente suspendi óó tres meses antes de la internacitres meses antes de la internaci óón. n. 
CentellogramaCentellograma V/Q normal (Febrero 2009). Dos internaciones V/Q normal (Febrero 2009). Dos internaciones 
en guardia de otro hospital por disnea.en guardia de otro hospital por disnea.

__ Escasos recursos sociales. Escasos recursos sociales. EnolistaEnolista , drogadicto. Serolog, drogadicto. Serolog íía + a + 
para HBV y HCV. Cirrosis. Quiste heppara HBV y HCV. Cirrosis. Quiste hep áático.tico.

__ Tratamiento habitual: Tratamiento habitual: EnalaprilEnalapril , , espironolactonaespironolactona , , furosemidafurosemida , , 
acenocumarolacenocumarol , insulina. El paciente no los recib, insulina. El paciente no los recib íía en forma a en forma 
sostenidasostenida ..

 
 
 
 
 

Examen fExamen fíísicosico

__ ApAp cardiovascularcardiovascular : Ingurgitaci: Ingurgitaci óón yugular 3/3, RHY (+). n yugular 3/3, RHY (+). 
Choque de punta 5to EII, lChoque de punta 5to EII, l íínea nea hemiclavicularhemiclavicular . Pulsos . Pulsos 
perifperif ééricos ricos disminudisminu íídosdos, principalmente en miembro inferior , principalmente en miembro inferior 
derecho. Edemas 3/6 derecho. Edemas 3/6 maleolaresmaleolares bilaterales. R1 R2 4 bilaterales. R1 R2 4 focosfocos, , 
no presenta R3 ni R4. Soplo sistno presenta R3 ni R4. Soplo sist óólico lico regugitativoregugitativo 3/6 en foco 3/6 en foco 
tricusptricusp íídeodeo sin irradiacisin irradiaci óón.n.

__ ApAp respiratoriorespiratorio : En ARM, buena entrada de aire bilateral, sin : En ARM, buena entrada de aire bilateral, sin 
ruidos agregados.ruidos agregados.

__ AbdomenAbdomen : Blando, : Blando, depresibledepresible . Sonoro a la percusi. Sonoro a la percusi óón. Hn. H íígado a gado a 
dos dos travesestraveses de dedo por debajo de reborde costal, polo de de dedo por debajo de reborde costal, polo de 
bazo palpable. RHA (+).bazo palpable. RHA (+).

__ SNCSNC: Bajo efecto de : Bajo efecto de sedoanalgesiasedoanalgesia , pupilas , pupilas isocisocóóricasricas
hiporreactivashiporreactivas . . 

__ Piel y TCSPiel y TCS : Lesi: Lesi óón n flogflogóóticatica indurada en pierna derecha y raindurada en pierna derecha y ra ííz z 
de muslo. Cicatrices quirde muslo. Cicatrices quir úúrgicas en tobillo y pie derecho.rgicas en tobillo y pie derecho.

TA= 58/34 TA= 58/34 mmHgmmHg FC=95 FC=95 lpmlpm FR= 18 FR= 18 cpmcpm TTºº= 35= 35ºº

 
 
 
 



ECG guardia 19/12/09ECG guardia 19/12/09

 
 
 

ECG ingreso ECG ingreso UCoUCo

 
 
 
 



 
 
 
 

EvoluciEvolucióónn
20/12/0920/12/09

__ Luego de realizar CCG que evidenciLuego de realizar CCG que evidenci óó coronarias coronarias 
normales, ingresa a normales, ingresa a UcoUco donde persiste con hipotensidonde persiste con hipotensi óón n 
refractaria y CK y refractaria y CK y TnTTnT en ascenso. Presenta FA aguda de en ascenso. Presenta FA aguda de 
alta alta rtarta, que no corrige con CVE (total 660J) y luego , que no corrige con CVE (total 660J) y luego 
revierte espontrevierte espont ááneamente.neamente.

__ Presenta signos de Presenta signos de hipoperfusihipoperfusi óónn perifperif éérica bajo doble rica bajo doble 
soporte soporte inotrinotr óópicopico . Se coloca cat. Se coloca cat ééter de ter de SwanSwan GanzGanz que que 
evidencia patrevidencia patr óón compatible con TEP por lo que inicia n compatible con TEP por lo que inicia 
infusiinfusi óón de n de estreptoquinasaestreptoquinasa , con buena respuesta inicial., con buena respuesta inicial.

 
 
 



Monitoreo Monitoreo HemodinHemodináámicomico
fechafecha TATA FCFC PVCPVC PAPPAP PWPW IC/IC/

GCGC
RVSRVS RVPRVP SVCSVC

%%
drogasdrogas

20/1220/12
21:3021:30

89/4989/49
(55)(55)

8888 2727 61/4961/49
(54)(54)

1111 6.1/6.1/
3.23.2

380380 441441 6363 DobutaminaDobutamina 1010
NorANorA 0.2 0.2 SKSK

21/1221/12
00:3000:30

127/44127/44
(61)(61)

9191 3535 72/5272/52
(62)(62)

1010 6.6/6.6/
3.33.3

406406 584584 DobutaminaDobutamina 1010
NorANorA 0.20.2

21/1221/12
06:3006:30

130/58130/58
6767

111111 3535 70/4270/42
5555

1111 6.9/6.9/
3.63.6

452452 624624 6868 DobutaminaDobutamina 77
NorANorA 0.30.3

21/1221/12
10:3010:30

101/53101/53
(70)(70)

110110 1111 69/4469/44
(56)(56)

1111 7.3/7.3/
3.83.8

648648 525525 7878 DBT 7DBT 7
NA 0.3NA 0.3

21/1221/12

13:3013:30
106/52106/52

7272
9898 1111 72/4272/42

5656
1010 6.5/6.5/

3.43.4
749749 481481 7272 DBT 5 NA 0.017DBT 5 NA 0.017

FurosemidaFurosemida __ gg

21/1221/12
23:3023:30

115/61115/61
7979

9292 1313 58/3158/31
4242

DBT 4 NA 0.06DBT 4 NA 0.06
F F __

22/1222/12
15:0015:00

94/6694/66
7575

9696 1212 NA 0.05 Furo NA 0.05 Furo __

 
 
 

Monitoreo Monitoreo HemodinHemodináámicomico
fechafecha TATA FCFC PVCPVC PAPPAP PWPW IC/IC/

GCGC
RVSRVS RVPRVP SVCSVC

%%
drogasdrogas

23/1223/12
19:3019:30

124/61124/61
7979

9494 1414 82/4782/47
6262

2020 4.6/4.6/
2.42.4

11301130 504504 7373 NA 0.13 Furo NA 0.13 Furo __

24/1224/12
02:3002:30

129/61129/61
7878

9191 1313 93/4693/46
6565

1717 6.2/6.2/
3.23.2

839839 581581 6969 NA 0.12 NA 0.12 
F F __

24/1224/12
10:1510:15

130/59130/59
7777

9494 99 87/4787/47
6464

1515 5.4/5.4/
2.82.8

10141014 731731 7878 NA 0.09 NA 0.09 
F F __

24/1224/12
21:0021:00

106/49106/49
6565

104104 1010 79/4179/41
5656

1313 6.3/6.3/
3.33.3

823823 620620 7373 Sin Sin NorANorA
F F __

25/1225/12

02:0002:00
94/4994/49

6262
9797 1010 74/3974/39

5252
1313 4.4/4.4/

2.32.3
944944 708708 6565 Sin Sin NorANorA

F F __

25/1225/12
11:0011:00

102/47102/47
6262

100100 1010 71/4271/42
5555

1414 5.7/5.7/
33

724724 571571 6262 Sin Sin NorANorA
F F __

25/1225/12
18:0018:00

113/48113/48
7171

9898 1515 86/4886/48
6363

1818 5.7/5.7/
33

780780 627627 6767 NorANorA 0.060.06
Furo 1 gramoFuro 1 gramo

 
 



Monitoreo Monitoreo HemodinHemodináámicomico
fechafecha TATA FCFC PVCPVC PAPPAP PWPW IC/IC/

GCGC
RVSRVS RVPRVP SVCSVC

%%
drogasdrogas

26/1226/12
03:0003:00

110/65110/65
7373

105105 1515 90/4890/48 1717 5.5/5.5/
2.82.8

10301030 752752 6060 DBT 6DBT 6
Furo Furo __

26/1226/12
09:3009:30

109/57109/57
7474

9494 1212 103/44103/44
6666

1313 6.4/6.4/
3.33.3

785785 683683 6565 DBT 5DBT 5
Furo Furo __

26/1226/12
18:0018:00

131/68131/68
9090

109109 1313 108/47108/47
7373

1515 6.6/6.6/
3.53.5

945945 702702 8080 DBT 4DBT 4
Furo Furo __

27/1227/12
03:0003:00

106/57106/57
7373

103103 1414 94/5294/52
7171

1313 5.8/5.8/
3.13.1

821821 807807 7474 Furo Furo __

27/1227/12

10:0010:00
127/64127/64

8383
103103 1111 104/50104/50

7171
1313 4.4/4.4/

2.32.3
10591059 940940 6565 Furo Furo __

DBT 8DBT 8

27/1227/12
18:0018:00

118/64118/64
7777

100100 99 119/50119/50
7676

1414 4.5/4.5/
2.42.4

10141014 925925 6969 F F __ DBT 8DBT 8
MLR 0.35MLR 0.35

28/1228/12
02:0002:00

77/4877/48
(58)(58)

118118 1414 115/52115/52
(76)(76)

1313 3.8/3.8/
22

723723 939939 5151 MLR 0.75MLR 0.75
DBT 18 F DBT 18 F __

 
 
 

Ecocardiograma 21/12/09Ecocardiograma 21/12/09

DDVIDDVI DSVIDSVI FAcFAc SIVSIV PPPP AIAI AOAO

4,004,00 ------ ------ 1,601,60 1,501,50 3,73,7 3,23,2

__ Cavidades izquierdas no dilatadas, grosor parietal del VI Cavidades izquierdas no dilatadas, grosor parietal del VI 
aumentado. FSVI normal. aumentado. FSVI normal. MovMov anormal del anormal del septumseptum ..

__ VentrVentr íículo derecho severamente dilatado con grosor culo derecho severamente dilatado con grosor 
parietal aumentado (8mm). Deterioro moderado a severo parietal aumentado (8mm). Deterioro moderado a severo 
de la FSVD.de la FSVD.

__ IT leve, PSAP 84. IP leve, PDAP 48IT leve, PSAP 84. IP leve, PDAP 48

__ No se observa derrame pericNo se observa derrame peric áárdico.rdico.

 
 
 
 



EvoluciEvolucióónn
23/12/0923/12/09

__ Se realiza Se realiza interconsultainterconsulta con hematologcon hematolog íía por a por 
plaquetopeniaplaquetopenia progresiva. En el frotis de sangre progresiva. En el frotis de sangre 
perifperif éérica se evidencian anemia y rica se evidencian anemia y plaquetopeniaplaquetopenia , se , se 
sugiere que sugiere que éésta es secundaria a proceso central (TEP, sta es secundaria a proceso central (TEP, 
hepatopathepatopat ííaa). ). 

__ Al tratamiento inicial se agregan Al tratamiento inicial se agregan leucovorinaleucovorina y vitamina y vitamina 
B12.B12.

 
 
 

EvoluciEvolucióónn
25/12/0925/12/09

__ Se rota ATB (Se rota ATB ( ciprofloxacinaciprofloxacina ) por ) por piperacilinapiperacilina --tazobactamtazobactam
mmáás s vancomicinavancomicina por persistir febril, pierna por persistir febril, pierna flogflogóóticatica , , 
cultivos negativos.cultivos negativos.

 
 
 



EvoluciEvolucióónn
27/12/0927/12/09

__ Presenta aumento progresivo de resistencias pulmonares Presenta aumento progresivo de resistencias pulmonares 
y y de lade la presipresióón pulmonar alcanzando valores n pulmonar alcanzando valores 
suprasistsuprasist éémicosmicos . . 

__ Horas despuHoras despu éés presenta hipotensis presenta hipotensi óón brusca, refractaria al n brusca, refractaria al 
tratamiento, y evoluciona con paro cardiorrespiratorio en tratamiento, y evoluciona con paro cardiorrespiratorio en 
contexto de actividad elcontexto de actividad el ééctrica sin pulso. ctrica sin pulso. ÓÓbito 28/12/09, bito 28/12/09, 
03:00 03:00 hshs

 
 
 
 

LABLAB 20/1220/12 21/1221/12 23/1223/12 25/1225/12 27/1227/12

HtoHto 31.531.5 3232 31.231.2 29.629.6 26.526.5

GBGB 16.40016.400 12.00012.000 9.8009.800 9.0009.000 7.8007.800

PlaqPlaq 96.00096.000 42.00042.000 30.00030.000 22.00022.000 38.00038.000

GluGlu 237237 221221 175175 166166 7474

UreaUrea 1.461.46 1.911.91 2.042.04 1.771.77 1.961.96

CreatCreat 3.783.78 4.574.57 2.482.48 1.721.72 2.22.2

CK (MB)CK (MB) 1349 (93)1349 (93) 2524 2524 (76)(76) 1609 (92)1609 (92) 989989 1090 (29)1090 (29)

TnTTnT 0.640.64 0.970.97

TPTP 3434 4242 8383 6969

KPTTKPTT NCNC 4848 3434 3434

RINRIN 2.72.7 1.421.42 1.121.12 1.271.27

BT/BDBT/BD 2.16/0.912.16/0.91 3.2/23.2/2 2.3/1.032.3/1.03

GOT/GPTGOT/GPT 204/105204/105 322/227322/227 137/188137/188

AlbAlb 2.32.3 1.91.9
 

 
 



EABEAB
20/1220/12 21/1221/12 23/1223/12 25/1225/12 27/1227/12

pHpH 7.187.18 7.357.35 7.437.43 7.547.54 7.507.50

pCO2pCO2 2424 1717 3333 3434 3131

pO2pO2 152152 9696 116116 9999 8787

HCO3HCO3 8.98.9 9.59.5 2121 3030 2424

EBEB --17.617.6 --1313 --22 +6.5+6.5 +2+2

SatSat 9898 9797 9898 9999 9797

PA/PA/FiO2FiO2 304304 240240 290290 195195 177177

NaNa 134134 138138 144144 150150 154154

KK 6.146.14 3.53.5 3.63.6 3.73.7 3.53.5

ClCl 108108 124124 113113 108108 123123

AcAc mixtamixta AcAc metabmetab AlcAlc respresp + + 
acac metabmetab

AlcAlc mixtamixta AlcAlc mixtamixta

 


