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Resumen

Descripcion del caso: Paciente mujer de 82 afios acude a consulta acompafiada por su nieta por que esta se
encontraba alarmada por €l relato de su abuela. La paciente decia ver, cada noche una persona vestida de la
misma manera, inmovil, fuera de su casa. La nieta declar6 que era posible que la confundiera con una
estructura del mobiliario urbano pero la paciente insistia en ver un varén ala misma hora de la noche cada
dia. No sentia miedo pero le resultaba curioso. Su discurso erafluido sin otras ateraciones. No presentaba
sintomas de pérdida de memoria ni de deterioro cognitivo. Tampoco habia experimentado episodios de
agitacion ni otra sintomatol ogia. Como Unico antecedente relevante destaca consumo crénico de zol pidem
debido a mal descanso nocturno desde hacia afios.

Exploracion y pruebas complementarias. La exploracién fisicay neurol 6gica sistematizada resultaron
normales. Se realizd analitica en la cual no se objetivaron hallazgos relevantes. Se realiza minimental test y
test de las fotos con resultado normal descartandose deterioro cognitivo asociado. Dada ausencia de
resultados patol 6gicos se decide retirada progresiva de zol pidem y sustitucién por quetiapina a baja dosis con
buenos resultados, cesando episodios de al ucinaciones nocturnas en un plazo de una semana.

Orientacion diagnostica: Alucinaciones secundarias a consumo crénico de zolpidem.
Diagnostico diferencial: Delirium, esquizofrenia paranoide, abuso de sustancias.

Comentario final: El zolpidem es un andlogo de las benzodiacepinas que esta indicado en e tratamiento a
corto plazo del insomnio en el adulto. Entre a gunos de |os efectos adversos de este medicamento destacan
las alucinaciones, agitacion, pesadillas, vértigo y alteraciones gastrointestinal es, aunque también puede
desencadenar algunas reacciones no deseadas como insomnio de rebote, amnesia, sonambulismo y vision
doble. Ante |a presencia de reacciones adversas es importante notificarlasy proceder alaretirada progresiva
del medicamento, como se procedid en el caso de nuestra paciente, consiguiendo el cese de las alucinaciones
nocturnas.
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