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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 18 afios fumador que acude a urgencias por dolor cervical anterior de 6h de
evolucion asociado a tos seca de dos semanas de evolucion. Hace tres dias comenzo tratamiento con
Augmentine 875/125 mg por extraccion dentaria. Refiere contacto con paperas hace 2-3 semanas. No otra
sintomatol ogia aparente.

Exploracion y pruebas complementarias. TA 112/60, FC: 88 Ipm, Sat O2 98% Crepitantes cervicales
anteriores bilaterales, més acusado izquierdo. No adenopatias pal pables, no datos de infeccion dentaria AP:
MV C, sin ruidos sobreafiadidos. Resto de la exploracion sin hallazgos relevantes. En la urgencia se realiza
analitica sanguinea gue no presenta leucocitosis ni aumento de RFA y unaradiografia de térax, en laque se
objetiva enfisema subcutaneo cervical izquierdo en forma de estrias radiotransparentes sin neumotorax. El
paciente se monitoriza permaneciendo hemodinamicamente estable con lectrocardiograma RS a 70 [pm sin
alteraciones de la repolarizacion, bloqueos o extrasistoles.

Orientacion diagnostica: Dados los resultados radiograficos y 1a estabilidad del paciente se solicita TC
torécico CIV urgente: neumomediastino con burbujas de aire que rodean estructuras vasculares y bronquios
principales, traquea, estfago y mediastino anterosuperior. Se extiende craneal mente disecando tejidos
blandos del térax superior y cuello hasta el espacio subcutaneo en relacion con enfisema. Minima camara de
neumotdrax en apex derecho. Todos estos hallazgos, junto con lainformacion clinicay el antecedente de
ataques de tos, sugieren barotrauma "efecto Macklin". Seingresaa paciente en cirugia con tratamiento
médico conservador con Tazocel y evolucion favorable objetivada en TC, por 1o que el paciente es dado de
ata

Diagnostico diferencial: Enfisema secundario ala extraccion dentaria con acceso por €l surco gingival,
enfisema secundario a neumotorax, infecciones cutaneas como la gangrena gaseosa, traumatismo cervical o
torécico, sindrome de Hamman, consumo de cocaina, sindrome de Boerhaave.

Comentario final: El tratamiento de eleccién es la antibioterapia empirica por €l riesgo infeccioso que
presenta el acceso de aire externo al interior del cuerpo, junto con el reposo en decubito y la analgesia, pero
en aquellos casos que presenten inestabilidad hemodinamica o dificultad respiratoria puede ser necesario
realizar un drengje quirurgico.
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