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333/237 - OTROS EFECTOS ADVERSOS DE LOS ANTIPSICOTICOS A RECORDAR. A
PROPOSITO DE UN CASO
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 35 afios que acude a nuestra consulta por fiebre y tos con expectoracion
hemoptoica. Se solicita radiografia donde se aprecia pequefio infiltrado paracardiaco derecho. Seinicia
tratamiento antibi6tico. Vuelve dos dias después por persistencia de la clinica con sensacion disneicay dolor
costal izquierdo de caracteristicas pleuriticas. Se derivaaHospital de referencia para valoracion.
Antecedentes: esquizofrenia paranoide, obesidad. Tratamiento crénico: Omeprazol, Biperideno, Diazepam,
Olanzapina, Xeplion.

Exploracion y pruebas complementarias. T237.5°C, TA:138/78 mmHg, FC:118 Ipm. Sat.02 98%. AC: tonos
ritmicos, sin soplos. AP: MV C sin ruidos patol 6gicos afiadidos. MMI1: no edemani signos de TVP. Homans
negativo. NRL: sin focalidad. Hemograma: leucocitosis (13.650) con 80% neutroéfilos. Bioquimica: PCR
13.35. Coagulacion: Dimero D 2405. ECG: ritmo sinusal a 110 Ipm. Eje normal. Patron S, TlI1. EcoDoppler
MMII: ocupacion de laluz de femoral comuan y vena femoral superficial izquierdas. TAC arterias
pulmonares. Tromboembolismo pulmonar (TEP) bilateral con infartos pulmonares bilaterales.

Juicio clinico: Enfermedad tromboembdlica venosa (ETV). Tromboembolismo pulmonar (TEP).
Diagnostico diferencial: TEP. Neumonia. Neumotorax.

Comentario final: Los antipsicéticos se utilizan paratratar la esquizofrenia, asi como otras afecciones de la
salud mental como ansiedad o agresividad. En € afio 2000, se observé un aumento del riesgo de ETV en
pacientes tratados con antipsicoticos. Se han realizado varios estudios que ponen evidencia dicha relacion,
aunque todos inciden en la necesidad de mas estudios para confirmarla. Cada vez son més |os pacientes que
seguimos desde Atencion Primaria que se encuentran en tratamiento con farmacos antipsicoticos, por 1o que
debemos de tener siempre en cuenta todos |os posibles efectos adversos de |os farmacos que toman nuestros
paci entes.
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