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En hemofilicos graves la patologia hemorragica siempre
debe formar parte del diagnodstico diferencial
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Hospital Juan Ramadn Jiménez. Huelva.
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CASO CLiNICO

Paciente de 10 afios con hemofilia A grave en » ECOGRAFIA
tratamiento profilactico con factor VIII ABDOMINAL / TAC
recombinante tres veces por semana. ABDOMINAL:

Pielonefritis derecha
secundaria aun

. hematoma
MOTIVO CONSULTA: Dolor abdominal en el ;
hipocondrio derecho y vomitos de 72 horas de gittré%;;%rltoneal derecho
evolucion. No traumatismo previo. Afebril. ’
EXPLORACION: A la palpacién abdominal, dolor * HEMATOLOGIA: Factor
en fosa iliaca derecha, con signos de Blumberg, VIl recombinante y
Rovsing y psoas positivos. PPR positiva. Resto hospitalizacion.
de la exploracién normal.
PRUEBAS COMPLEMENTARIAS: Analitica: ,
leucocitosis con neutrofilia. La hemoglobina y * EVOLUCION: 7 dias hospitalizacion = Resolucion del hematoma.
el recuento plaquetarios fueron normales. La
bioquimica basica no estaba alterada. El paciente fue dado de alta con tratamiento diario con factor VIl
Reactantes de fase aguda normales. recombinante.
| e - ECOGRAFIA ABDOMINAL >
(APENDICITIS? - TAC Abdomen (Servicio de
Radiologia).
oy




CONCLUSIONES

Las hemorragias en los pacientes hemofilicos pueden ocurrir tras traumatismos pero
también de forma espontanea.

Pueden dar sintomas compatibles con otras patologias, lo cual retrasa el tratamiento
especifico.

Debemos tener siempre presente la posibilidad de patologia hemorragica como
parte del diagndstico diferencial en nifios con hemofilia.

Es necesario crear y aplicar protocolos especificos para pacientes con coagulopatias y
evitar asi, retrasos en el diagndstico y tratamiento.



