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424/148 - A VECES, MAMA ES LA CLAVE DEL DIAGNOSTICO

A. Pérez de Armast y M. Curbelo Estévez?
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 43 afios, fumador de 1 cgjetilladiariay consumidor habitual de cannabis. No
presenta al ergias medicamentosas. Como Unico antecedente personal padece esquizofrenia en tratamiento con
zuclopentixol 200 mg. inyectable mensual, en estabilidad clinica desde hace mas de 3 afios. Acude a consulta
sin cita previa por mas de 20 episodios de vOmitos sin productos patol 6gicos en 24 horas, sin fiebre pero con
sensacion de ardor epigastrico no irradiado, constante. En la noche previa acudié a Urgencias donde le
pautaron metoclopramida 10 mg cada 8 horas sin mejoriaclinica. La madre del paciente nos comenta que se
ha duchado con agua muy caliente unas 20 veces en €l Ultimo dia, pues esla Unicaformaen que se diviala
clinica nauseosay dispéptica.

Exploracion y pruebas complementarias: Hemodinamicamente estable y afebril. Ligera deshidratacion
mucosa con palidez cutdnea. Ansioso. RsCsRs. MV C. Abdomen blando, depresible, con Rsls hormales, no
doloroso ala palpacion, sin signos de irritacién peritoneal, sin masas ni megalias. Analitica de sangrey orina:
hemograma, bioquimicay orina normales.

Orientacion diagnostica: Sindrome de hiperemesis cannabinoide.

Diagnostico diferencial: Gastroenteritis aguda. Trastorno de la conducta alimentaria. VV Omitos psicogenos.
Obstruccion intestinal ata.

Comentario final: El sindrome de hiperemesis cannabinoide es una entidad clinica que consiste en vomitos
incoercibles pese a tratamiento con antieméticos y cuya sintomatol ogia mejora con bafios de agua caliente
(patognomonico). Es una entidad infradiagnosticada que requiere frecuentemente de tratamiento hospitalario
con rehidratacion endovenosa, benzodiacepinas y/o antipsicoticos, asi como la abstinencia a cannabis.
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