Colecistitis aguda obstructiva a proposito de un caso

Introduccion:

La colecistitis aguda es un proceso inflamatorio e infeccioso y como tal es una enfermedad séptica de alto riesgo sin un
tratamiento adecuado. La triada: Murphy(+) nauseas y vomitos y fiebre es muy orientativa aunque no siempre aparecen
estos signos, precisando de pruebas de imagen confirmatorias.

Descripcion sucinta del caso:

Mujer de 68 anos con nauseas, vomitos, intenso dolor abdominal continuo e intolerancia alimentaria de 24h de evolucion.
Antecedentes: Colelitiasis multiple. Adenocarcinoma de pulmon en tratamiento con Crizotinib. Dislipemia.

Exploracion fisica: T2 36,1 , TA:90/60, palidez cutanea, abdomen con signo de Murphy (+), no defensa abdominal vy
disminucion del peristaltismo.

Pruebas complementarias: Analitica: leucocitosis 36000, presencia de cayados, LDH elevada y T2 de protrombina alargado.
Radiografias: ausencia de niveles hidroaereos. Ecografia: Colelitiasis obstructiva.

Diagnostico: Colecistitis aguda obstructiva con signos incipientes de sepsis.

Tratamiento: Colecistectomia laparoscopica previamente estabilizada con reposicion de volumen, antibioterapia y vitamina
K endovenosas.

Evolucién: Sin complicaciones. Alta dos dias después de la intervencion con Ciprofloxacino oral 750mg/12h

Estrategia practica de actuacion:

La colecistitis aguda implica una complicacidon per sé por lo que debe ser intervenida quirurgicamente salvo riesgo vital
quirurgico en menos de 48 h para la extraccion de la misma, siendo la técnica por laparoscopia de eleccidon frente a la
incision por laparotomia.

En este caso la paciente presentaba sighos de sepsis incipiente por lo que |la estabilizacion previa endovenosa fue prioritaria.
La inmudepresion por quimioterapia (Crizotinib oral) pudo ser el factor desencadenante de |la complicacion infecciosa
rapidamente progresiva dado que la paciente nunca habia presentado sintomas biliares.
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