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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 38 afios, valorado en el centro de salud por traumatismo toracico de alta
intensidad en cajatorécica, por coz de caballo, es derivado a urgencias hospitalarias por sospecha de torax
inestable. Jinete que, en la Romeria del pueblo, es golpeado por su caballo. Presenta sensacion disneicay
dolor importante a nivel toracico.

Exploracion y pruebas complementarias. Quejoso, dolor ala exploracidn, saturacion 98%, contusion en
parrilla costal izquierda, hematoma semicircular con crepitacion costal, exploracion neuroldgica normal.
Radiografiatorécica, 5 fracturas costales, analiticay gasometria sin alteraciones salvo alcoholemia 1,23 g/l.
TAC toracoabdominal, hemotérax y peguefio neumotérax izquierdo, secundario a fracturas costalesdela5°®a
la 11°, enfisema subcutaneo lateral izquierdo, contusion pulmonar basal izquierda, hemotérax derecho con
vidrio dedlustrado periférico en I6bulo superior einferior derecho y buena alineacién, laceracion esplénica en
caradorso inferior con imagen puntiformes hiperdensas en zona lacerada secundaria a focos de sangrado
activos o pseudoaneurismas, laceracion renal izquierda en mesorifion, hematoma pararrenal anterior
izquierdo entre bazo y rifion. Sube a UCI y durante su estancia se anemiza, hace derrame pleural izquierdo
masivo, con atel ectasia pasiva pulmonar izquierda.

Orientacion diagnostica: Politraumatismo costal, posible afectacidn de diversas estructuras se solicita TAC
para diagnastico.

Diagnostico diferencial: Hemotorax, neumotoérax, fractura costal.

Comentario final: Concienciar ala gente de que la suma de acohol, festividad y animales, pone en peligro
tanto alos animales como alas personas, por |o que si se decide llevar un animal a unaromeria hay que
responsabilizarse, y recordar que los animales son impredeciblesy se debe estar alerta, "si bebes no
cabalgues”..
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