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OBJETIVO:

Analizar las complicaciones mas frecuentes de

los pacientes con drepanocitosis y su manejo
en urgencias.

METODOS:
e Estudio descriptivo retrospectivo.

e Pacientes atendidos entre 2012-2014.
e Urgencias de un hospital de tercer nivel.
e 18 variables analizadas.

No existe ningun conflicto de interés que declarar en relaciéon a este estudio

Oferim al pacient el benefici del coneixement més avancat



RESULTADOS

124 episodios ( 27 pacientes; 0.1% del total de urgencias)— 60% ingresados (medianaingreso: 5'8 dias).

CARACTERISTICAS PACIENTES:
Mediana de edad: 4 afios.

Fenolipos: Comorbilidades: MOTIVO DE CONSULTA
H Hb SB B Ausencia
D cweso comorbilidad S ASTENIA.PALIDEZ
B Hb SC ® Presencia '
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PRUEBAS COMPLEMENTARIAS:

TRATAMIENTO:

HEMOGRAMA: AISLAMIENTOS
MICROBIOLOGICOS:

100% |

Radiografia toracica  Ecografia abdominal . v

:DIAGNOSTICO:
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: 100% . espectro .
= 80% .t .
- os | .. .
: ig; | ® Normal s - . .
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DIAGNOSTICO PRINCIPAL:
<2 afos: anemia.
>2 anos: Dolor vasooclusivo.

M Dolor vasooclusivo 6seo
M Viriasis
Anemia
M Dolor vasooclusivo abdominal
W Gastroenteritis
I Fiebre sin foco

Dx ppal no ingresados: Viriasis

B Bronquitis
@ Colecistitis Dx ppal ingresados: complicaciones propias enf
B Quemaduras y fiebre sin foco
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DISCUSION

. Las complicaciones agudas en los pacientes con drepanocitosis son

frecuentes, siendo el dolor vasoclusivo y la anemia los de mayor
incidencia.

« Rango de edad influye en el motivo de consulta a Urgencias.

. Se aislaron en las muestras microbiol6gicas, principalmente virus.
Por lo que podria resultar de utilidad realizar aspirado nasofaringeo en
todos los pacientes con fiebre sin foco que acuden a Urgencias.

. Importancia realizacion del hemogramay del contaje reticulocitario en
Urgencias.

. La mayoria de pacientes ingresados presentaban complicaciones
tipicas de la drepanocitosis.
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Eskerrik Asko Moltes Gracies
Muchas Gracias
Thank you very much
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“Dime y lo olvido, enséname y lo recuerdo, involocrame y lo
aprendo.”
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