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Se dara prioridad a los temas relacionados
con el proceso de diagnostico y su mejora.
Los autores enviaran sus trabajos al
siguiente mail: xaalcarr@gmail.com
Los apartados a los que puede enviarse la
publicacién son: Opinion y comentario,
Seguridad del paciente y sobre todo Mejora
del proceso de diagndstico, Casos clinicos y
anuncios de eventos profesionales.
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Seréa dada prioridade as questdes
relacionadas ao processo de diagnéstico e
sua melhoria.

Os autores enviardo seus trabalhos para o
seguinte email: xaalcarr@gmail.com

As sec¢Oes para as quais a publicagdo pode
ser enviada sdo: Opinido e comentario,
Seguranca do paciente e acima de tudo
Melhoria do processo de diagnéstico,
casos clinicos e anuncios de eventos
profissionais.

O Confidencialidade é o objetivo basico da
revista. Se vocé fornecer imagens, vocé
deve ter o consentimento do paciente



El factor humano se ha acufiado como frase para explicar

errores o incidencias no previstas relacionadas con una actuacion
no adecuada o No acorde a la situacion que se presentaba.
Generalmente se expresa siempre en términos negativos, Como un
sumando mas de la ecuacion que da lugar a la aparicion de un
resultado no deseado, acompafiando al fallo sistémico. Pero
quizas debiamos comenzar a hablar de este "factor humano" en
términos positivos , como aquel que, basado en la accidon de una
persona, un humano, permite ejercer una influencia positiva y
segura, cuando se auna interés, preocupacion, formacion vy espiritu
de servicio, en este caso en el mundo sanitario

Lorenzo Alonso



CASO CLINICO

Taquicardia por enmascaramiento de efectos adversos
Autora: Dra. Marta Castelo Jurado.

Medicina Familiar y Comunitaria. Centro de Salud Federica
Montseny. Madrid

Descripcion del caso: Paciente mujer de 82 afios con antecedente
de Hipertension arterial en tratamiento con diuzine (5mg de
hidrocloruro de amilorida, 50 mg de hidroclorotiazida) e
Hipotiroidismo por lo que realiza tratamiento hormonal sustitutivo
con Eutirox (levotiroxina) de 100 mcg/dia.

Historia actual: La paciente, tras una caida casual, comienza con

dolor lumbar importante. Tras descartar lesiones oseas agudas, se
inicio medicacion con tramadol 37,5 mg/8h con respuesta

parcial, por lo que posteriormente se aumenta la dosis a 50 mg/8

horas.



Al mes del traumatismo, la paciente refiere mejor control del dolor pero esta
vez explica tener malestar general en forma de astenia por lo que se decide
realizar una analitica de control. En la analitica se observé una TSH 28,67
mU/mL con el resto de parametros dentro de la normalidad.

Ante este resultado, se confirma con la paciente la adecuada toma de eutirox
de 100 mcg diarios en ayunas. Por otra parte, la paciente refiere nduseasy
vomitos. El médico tras esta visita decide mantener el tramadol, subir dosis de
levotiroxina a 112 mcg/24h, y aiadir metoclopramida 10mg/8h para el control
de las nauseas y vomitos.

Al mes siguiente, la paciente acude con mejoria del dolor lumbar, pero mayor
astenia, dificultad para dormir y pérdida de peso.

Exploracion y pruebas complementarias: destaca frecuencia cardiaca de
105lpm, y leve deshidratacion muco-cutanea. Se solicita nueva analitica para
control de las hormonas tiroideas objetivando TSH 0,25 mU/mLy T4 2,22
mcg/ml sin otras alteraciones.

Diagndstico diferencial de la taquicardia (1):

Causa cardiogénica

1.- Enfermedad estructural: cardiomiopatia, insuficiencia cardiaca, pericarditis,
prolapso valvula mitral, insuficiencia adrtica o mitral severa

2.- Arritmias: Taquicardia supraventricular, sinusal, fibrilacidén auricular,
extrasistoles, taquicardias ventriculares.

Causas no cardiogénicas:

1.- Sistémicas: anemia, enfermedad pulmonar, hipertiroidismo, hipoglicemia,
hipotension ortostatica, hipovolemia, sd vaso-vagal

2.- Trastorno psiquiatrico: ansiedad, depresion, trastorno de somatizacion

3.- Efectos medicamentosos: agentes simpaticomiméticos, alcohol, cocaina,
cafeina, re, etc.

Se vuelve a interrogar a la paciente. Efectivamente tomaba correctamente la
levotiroxina:

todos los dias en ayunas, pero poco después, vomitaba a causa del tramadol.
Al pautarle la metroclopramida los vomitos cedieron por lo que la paciente
empezd a ingerir mayor cantidad



de hormona tiroidea de la precisa, ocasionandose la clinica del
hipertiroidismo.
JUICIO CLINICO
1.- Hipertiroidismo por sobredosificacion.
2.- Alteracion digestiva por mala tolerancia a opioide menor (tramadol)
DISCUSION
Se produjo un error de medicacién al subir dosis de levotiroxina sin antes
haber descartado todos los factores que pueden influir en la absorcién
correcta de la hormona. Antes de modificar una pauta habitual de un farmaco,
en este caso de terapia hormonal sustitutiva, se deben investigar aquellas
circunstancias que pueden influir en la adherencia adecuada, incluyendo la
conservacion, revision de la posologia, posibles interacciones con otros
farmacos o con alimentos (2).
Bibliografia:
1. Raviele A, Giada F, Bergfeldt L, Blanc J, Blomsrom-Lundqvist C, Mont L et al.
Management of
patients with palpitations: position paper from the European Heart Rhythm
Association.
Europace. 2011;13:920-34.
2. Infac ESKUALDEKO FARMAKOTERAPI INFORMAZIOA INFORMACION
FARMACOTERAPEUTICA
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Paciente com diagndstico de cancer de
pulmao. Ele veio por causa de astenia,
desorientacao e deterioracao clinica.
PET (tomografia por emissao de
positrons) normal.

DIAGNOSTICO FINAL: metastases
cerebrais com hemorragia
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¢Quieres jugar? Intenta un juego de razonamiento
clinico con tablero

RULES You can follow the green path without playing to see the dinical case VIRTUAL DICE

You can play using a DICE with another colleague. The winner will be the person achieving the diagnosis before.

A correct answer to a clinical you to go to the next cell of “Key Data”. The information in some cells is the same

CUMNICAL
REASONING
QUESTION 1

VENTRICULAR
EJECTION

ANSWER
QUESTION 1

GO TO THE CLINICAL
NEXT “KEY SUMMARY
DATA"

CLINICAL
REASONING
QUESTION 2

ANSWER

QUESTION 2

GO TO THE
MNEXT “KEY
DATA"

GENERAL
CLINICAL
SUMMARY EINAL DIAGNOSIS

REGLAS: Puedes seguir &l camino "verde™ para ver el caso sin tener que jugar DADD VIRTUAL

Puedes jugar usando un DADO con ot 1l B quien lleggue antes al diagndstico

Una respuesta correcta a las d Clinico permite pasar a la casilla siguiente de "Key Data” o “Dato clave”.

La informacidn en algunas celdas es la misma [Clinical Summary)

Copia esta direccion en tu navegador. Necesitas
Drive. Puedes seguir las celdas verdes para ver el
Caso sin jugar, o puedes usar un dado virtual
para jugar con otro colega o tu solo. El primero
en acertar el diagnostico gana

https://drive.google.com/file/d/15yg7TEzKNP
2MIGJ74QS|DEKI4i0Piejw/view?usp=sharing
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