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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 66 afios que acude a consulta con su médico de atencién primaria por un
cuadro de malestar general y vomitos de contenido alimenticio de 12h de evolucién. Deposicion diarreicaen
unaocasion y febricula. En unaprimeravisita, se le pauta tratamiento sintomético con omeprazol, sueroral y
reposo relativo, pero vuelve de nuevo a consultaal centro de salud unos 2 dias después con lamisma
sintomatol ogia sin mejoria refiriendo aparicion de tos acompariado de vémitosy un episodio de hematemesis
franca, por lo que decidimos derivarlo a Urgencias del hospital de referencia. Antecedentes personales:
fibrilacion auricular paroxistica, dislipemia, hipercolesterolemia, HBP, HTA. Tratamiento previo: Apocard,
Duodart, Ramipril, Zarator y Xarelto.

Exploracion y pruebas complementarias. Consciente y orientado. Discreta palidez muco-cutanea. AC:
RsCsRs. Sin soplos. AP: murmullo vesicular conservado. Abdomen blando, depresible, sin masas ni
megalias. Peristaltismo conservado. No doloroso a la pal pacién sin signos de irritacion peritoneal. TA
162/110, FC 106. T237,5 °C. Hemograma, bioquimicay coagulacion sin alteraciones de interés. PCR 1,3
mg/dl. Rx abdomen: patron gaseoso inespecifico.

Juicio clinico: Gastroenteritis aguda complicada + sindrome Mallory-Weiss.
Diagnostico diferencial: Gastroenteritis aguda. Gastritis. Varices esof 4gicas. Esofagitis. Ulcera péptica.

Comentario final: Patologias comunes y aparentemente banales pueden evolucionar desfavorablemente y
realizar complicaciones que obliguen a derivacion hospitalaria. En ocasiones es necesario un seguimiento
Mas cercano e incluso actuaciones invasivas con €l fin de solventarlas.
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