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RESUMEN

Paciente vardén de 64 afhos de edad con antecedentes patoldgicos de HTA
mal controlada por incumplimiento terapéutico, hepatopatia alcohélica,
hiperuricemia, dolor torédcico estudiado en el 2006 con SPECT perfusidn
sin signos sugestivos de isquemia miocardica.

Consultdé de urgencias el 6-11-09 por un cuadro compatible con
bronquitis aguda que se tratd con salbutamol. Acudidé al control a los
3 dias presentando una leve mejoria. No vuelve a consultar hasta
pasados 2 meses (31.12.09) por un cuadro persistente de tos productiva
con moco claro que no responde a tratamientos habituales y disnea de
moderados esfuerzos. Al ser fumador de un paquete/dia se solicité
radiografia de tdérax urgente donde se objetiva un ndédulo
retrocardiaco. Se solicitdé TAC toracico urgente y se pautd tratamiento
con salbutamol 3 inhalaciones/8horas y acetilcisteina.

Posteriormente (11-1-10) se realiza inter-consulta con neumdélogo quien
también recomienda completar estudio con TAC torédcico.

Durante la realizacidén de la prueba,
presenta una reaccidén alérgica grave
cardiaca que se atendidé en el mismo
remontd tras 45 minutos de maniobras

al administrar contraste yodado,
que acaba provocando una parada
servicio de radiologia y se

reanimacién cardio-pulmonar. Se

trasladdé a UCI produciéndose el Exitus Letalis dos semanas después por

parada cardiorrespiratoria.

En el Tac torédcico no se objetivaron

imagenes de ndédulos ni

consolidacidén. Mediastinos ocupados por estructuras anatdmicas

normales.

El caso clinico nos plantea la importancia de valorar con
exahustividad cada uno de los estudios complementarios solicitados,
teniendo en cuenta los riesgos que estos pueden conllevar al paciente.
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