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Resumen

Descripcion del caso: El consumo de alcohol incrementa el riesgo de provocar una amplia variedad de
problemas sociales de manera dosis dependiente. Mayor riesgo cuanto mayor cantidad ingerida. El alcohol es
causa de diversos tipos de lesiones, trastornos mentales y de conducta, problemas gastrointestinales, cancer...
Vardn de 45 afios, con enolismo cronico de 9 litros de cerveza diarios (324 g de alcohol/dia), fumador de 3
pag/dia (ICAT 90 pag/afio). Vida cama-sillén. 7 afios sin salir de casa. Vive con su madre. Nunca haido a su
meédico. Traido a Urgencias por edematizacion de las piernas, alteraciones en la marcha, impidiendo
deambulacion, alucinaciones, confusion.

Exploracion y pruebas complementarias: Presentaregular estado, tendencia al suefio, escasamente
colaborador. Taguicardia con febricula. Auscultacion normal. Abdomen: doloroso ala palpacion
generalizada, mas acusado en hipocondrio derecho. No oleada ascitica, ni circulacién colateral. Miembros
inferiores. edematizados con fOvea hasta laraiz de los miembros, Ulceras exudativas y eritematosas.
Analitica: Na 105, leucocitos 20.000, PCR 2.

Juicio clinico: Seingresa con diagndstico de sepsis de origen cuténeo, hiponatremia en contexto de
descompensacion hidropica (posible cirrosis), problematica social.

Diagnostico diferencial: EL diagnéstico diferencial se realizaria con intoxicacién por consumo de otros
toxicos, sepsis de otro origen, problemas anivel SNC, etc.

Comentario final: La dependencia del alcohol es un conjunto de fenébmenos conductuales, cognitivosy
fisiologicos en los cuales el uso del alcohol se transforma en prioritario para €l individuo, en contraposicion
con otras actividades que en algin momento tuvieron mayor valor para él. Se debe prestar atencion a
pacientes gque presenten riesgo de adiccidn a diversas sustancias toxicas, entre ellas el alcohol, realizando una
intervencién multidisciplinar (médicos, trabajadores sociales, etc.), ofreciendo al paciente diferentes opciones
de tratamiento disponibles, para evitar en lo posible que la adiccion progrese y que el paciente pueda realizar
unavidanormal.

Bibliografia

1. Room R, Babor T, Rehm J. Alcohol and public health. Lancet. 2005;365:519-30.

2. Babor TF, Higgins-Biddle JC. Intervencion Breve. Parael Consumo de riesgo y perjudicial de alcohol.
Un manual parala utilizacion en Atencién Primaria. Organizacion Mundial de la Salud; 2001;5:677-
86.


https://www.elsevier.es/semergen

3. Edwards G, Gross MM. Alcohol dependence: provisional description of aclinical syndrome. Br Med J.
1976;1:1058-61.

Palabras clave: Alcoholismo. Problema social. Dependencia.

1138-3593 / © 2017 Sociedad Espafiola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los
derechos reservados.



