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1. Hombre de 45 afios de edad con antecedente de lito en via biliar, inicia su
padecimiento hace 3 dias con dolor abdominal. Hace 12 hrs el dolor se vuelve
incapacitante, agregandose nausea y vomito. A la exploracion se encuentra TA 90/60 Fc,
100 x min, Fr 26 x min, T 38.5, diaforético, taquicardico, mucosas secas, abdomen
distendido, puntos pancreaticos positivos con datos de irritacion peritoneal y peristalsis
disminuida. Se reporta biometria con 22,450 leucocitos.

Usted solicitaria el siguiente estudio para confirmar el diagnostico:

a) Radiografia simple de abdomen
b) Puncién peritoneal diagnostica
C) Usg de abdomen

d) TAC de abdomen

1.1 (Cual es el diagnostico del paciente?

a) Apendicitis aguda

b) Coledocolitiasis

c) Pancreatitis de origen biliar
d) Sepsis abdominal

1.2 El tratamiento empirico antimicrobiano inicial mas adecuado seria con:

a) Amikacina y metronidazol
b) Ampicilina y ceftazidima

C) Imipenem y cilastatina

d) Moxifloxacino y azitromicina

1.2 ¢Cual es el mecanismo de accién del farmaco de eleccién?

R: inhibe la topoisomerasa Il (ADN girasa) de las bacterias , asi como la topoisomerasa IV
de las bacterias, enzimas esenciales para la duplicacion, transcripcion y reparacion del
ADN bacteriano.

1.3 ¢Cual es la dosis del farmaco de eleccion?



Russell Manuel Alejandro Villarreal

R: La dosis recomendada en adultos es de un comprimido recubierto con pelicula de 400
mg, una vez al dia.

1.4 ¢cudles son los principales efectos adversos de dicho farmaco?

R: nausea, vomitos, dolor de estbmago, diarrea, estrefiimiento Y acidez.



