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INTRODUCCION

El sindrome compartimental relacionado con el uso de opioides es un cuadro de creciente interés en la
bibliografia. El incremento del abuso de opioides en la poblacion hace necesario extremar la sospecha
clinica para realizar un tratamiento precoz. El objetivo de esta comunicacidon es describir un caso de
sindrome compartimental por isqguemia-reperfusion en el contexto de una intoxicacion por opioides.

MATERIALES Y METODO

Varon de 27 anos con antecedentes personales de consumo de cocaina y heroina. Es encontrado en posicion
de decubito y parada cardiorespiratoria 48 horas después de ser visto por ultima vez. Tras revertir la parada
v administrar naloxona es trasladado a nuestro centro. A las 24 horas del ingreso se objetiva un aumento de
la tension en pierna y muslo izquierdo hasta la region glutea. Ante la sospecha de sindrome compartimental
se mide la presion del compartimento posterior profundo (28mmHg) y superficial (20mmHg) con una
presion arterial diastélica de 40mmHg. En la analitica al ingreso se objetivan los siguientes hallazgos: potasio
10.50 mEqg/L, creatinina 2.24 mg/dL, creatininquinasa (CK) 113.438 U/L. Se realizaron fasciotomias urgentes
de la pierna y el muslo 3 horas después del diagnostico. Se objetivo herniacion y signos de escasa vitalidad
de la musculatura de la pierna en sus cuatro compartimentos.
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RESULTADOS

Tras la cirugia el paciente continud en situacion
anuria y una CK con pico de 288.000 U/L, que
posteriormente se normalizo. A los 4 dias desde |a
cirugia debutd con fiebre. Se realizaron
desbridamientos en quiréfano en 7 ocasiones
durante los siguientes 25 dias. Posteriormente, tras
el aislamiento de Pseudomona stutzeri y Mucor en
el exudado de |la herida y ante |la ausencia de sighos
de vitalidad en la musculatura distal a la rodilla, se
realizd una amputacion supracondilea, tras lo cual
mejoro su estado hemodinamico vy renal.

CONCLUSION

Es necesario un alto indice de sospecha para el diagndstico del sindrome compartimental en relacion al
consumo de opioides. Estos casos estan relacionados con una presentacion tardia, cuadros mas graves vy
extensos y un aumento de las complicaciones médicas y del riesgo de amputacion en comparacion con los

sindromes compartimentales de otra etiologia.
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