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423/93 - UNA EXPLORACION VALE MAS QUE MIL PALABRAS
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente varon de 71 afios con antecedentes de adenocarcinoma de prostata intervenido
y TVPeniliacaen e 2011 por lo que esta anticoagulado con Sintrom. Acude a su Centro de Salud por
presentar fiebre de 38,4 desde hace 4 dias 'y dolor en hemiabdomen derecho. También presenta nduseas'y
vomitos desde el primer dia de manera constante. No refiere alteraciones del ritmo intestinal ni productos
patol 6gicos. A laexploracion fisicaen su Centro de Salud el paciente se encuentra estable
hemodinamicamente, la ACP es normal y presenta buenas saturaciones. A la palpacion del abdomen destaca
un empastamiento de hipocondrio derecho con dolor ala palpacion. Murphy positivo. Ante los hallazgos en
la exploracion el paciente es derivado al Servicio de Urgencias.

Exploracion y pruebas complementarias. En urgenciastras realizar laanamnesisy exploracion fisica se
solicitainicialmente: ECG: ritmo sinusal a 80 Ipm, gje normal, PR 0,2, QRS en rango. No alteraciones
agudas de larepolarizacion. Radiografia de torax: sin alteraciones patol 6gicas significativas. Analiticade
sangre en la que destaca: 14.600 leucocitos, 12.700 neutréfilos, PCR 277,7, bilirrubinatotal 2,2, bilirrubina
esterificada 0,8. Eco abdominal: imagen sugestiva de colecistitis enfisematosa. Se comenta con el paciente la
necesidad de realizar una TAC con contraste intravenoso. TAC: colecistitis enfisematosa.

Juicio clinico: Colecistitis.
Diagnostico diferencial: Colecigtitis aguda. Coledocolitiasis. Colangitis. Pancrestitis.

Comentario final: Este es un caso clinico en el que se puede ver claramente la gran importancia que tiene una
buena exploracion fisica. Aunque para llegar a un diagnéstico definitivo y realizar un correcto tratamiento
sea hecesario realizar multiples pruebas complementarias, en este caso (como en otros muchos) la clave esta
en una correcta anamnesis y exploracion fisica. Es por ello gue nos hemos decidido por este caso porque
creemos en gque la anamnesis y exploracion fisica contintan siendo herramientas fundamental es para
establecer un diagnostico.
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