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CASO CLINICO

Hemorragia cerebral extensa
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Varén de 84 anos de edad, con antecedentes
personales de fibrilacion auricular crénica, hiper-
trofia benigna de préstata y osteoporosis. En trata-
miento con acenocumarol, atenolol y dcido iban-
dronico y con una vida basal activa.

Presenta, de forma brusca, un cuadro de disar-
fria y dificulfad de movimientos en el hemicuerpo
derecho. Estaba en su domicilio, acompanado
de su mujer, quien alerta al Servicio de Urgencias
extrahospitalarias.

A nuestra llegada a su domicilio, se encuen-
fra consciente y orientado. Presenta disartria, un
Glasgow de 15, saturaciéon de oxigeno de 99 %, sin
disnea ni dolor tordcico; presion arterial 190/110;
auscultacién cardiaca: tonos arritmicos sin soplos;
auscultacion pulmonar: murmullo vesicular conser-
vado, campos libres de estertores.
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Exploracién neuroldgica: pupilas isocoéricas vy
normorreactivas; pardlisis facial derecha central,
paresia del miembro inferior derecho y plejia en el
miembro superior ipsilateral; signo de Babinski de-
recho; arreflexia osteotendinosa.

Con el diagndstico de accidente cerebrovascu-
lar es trasladado a Urgencias del hospital. Durante
el traslado presenta un vémito alimenticio y dete-
rioro progresivo del nivel de conciencia.

Al llegar al hospital presenta un Glasgow de 6.
La analitica muestra INR de 2,18. En la TAC craneal
urgente (figura 1) se constata un extenso hemato-
ma izquierdo, asociado a invasion ventricular y a
un significativo compromiso de espacio (lechas).

El paciente fallece alas 2 horas del comienzo del
cuadro clinico.
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