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CASO CLINICO Il.

Mujer de 62 anos con cifras elevadas de TA (205/90).

Antecedentes personales:

-Fumadora de 20 cigarros/dia desde hace 45 anos.

-No otros habitos toxicos.

-Diagnosticada de DMI en 1995 con mal control glucémico en tratamiento

- HTA de larga evolucion mal controlada.

- ACVA en 1989 con hemiparesia ligera residual.

- Claudicacion intermitente en 1999.

- Episodio de broncoespasmo severo con desaturacion.

Antecedentes familiares:

Sin interés.

Anamnesis por aparatos:

No refiere sintomas constitucionales ni fiebre.

No cambios en el habito intestinal.

Refiere orinas mas escasas, sin cambios macroscopicos.

Exploracion fisica:

TA 205/90, FC 92 Ipm, T* 36,5

Ligera palidez, bien nutrida.

A la auscultacion destaca un soplo abdominal

Responde lo siguiente con la informacién de caso clinico
I. ;Cual es tu impresién diagnostica?

=Hipertension vasculorrenal, debido a los distintos factores de riesgo como la edad, la HTA
de larga duracién mal controlada, disminucion de la orina y soplo abdominal.

2. ;Como clasificas dicha enfermedad?
=Grado Il segln la ESC

3. ;Cuales son los factores ambientales que presenta el paciente?

> La edad.

> Sexo.

» Fumadora.

» HTA de larga duracion.

> ACVA en 1989.

» Claudicacion intermitente en 1999.

> Episodio de bronco espasmo con de saturacion.

3. ;Amerita tratamiento de urgencias? ;porque!’ ;cual?
¢ g (Porq ¢



» Si, por la crisis hipertensiva que presenta la paciente, se recomienda administrar farmacos por
la via sublingual: nifedipino o captopril.

» Por la via |.V: diurético de ASA furosemida.

» Sifracasan los dos pasos previos se usara labetalol por via oral o .V

5. ;Tratamiento de este paciente a su domicilio?
I=ECA o ARA Il + Calcio antagonista + tiazidico
6. ;Cuales son las medidas higiénico dietéticas?

Dieta hiposodica, alimentacion balanceada, actividad fisica, disminuir el consumo de cigarrillos, con
la ayuda de parches
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