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¢ Motivo de consulta:
Lactante de 11 meses de edad que es remitido por su pediatra a UPED por alteracion

del nivel de conciencia y posibilidad de crisis convulsiva.

s Antecedentes personales

No RAMc

No antecedentes médicos ni gx
Inmunizacion correcta

No tratamiento de base

+* Enfermedad actual:

LACTANTE
11 MESES:
Alteracion
nivel de
conciencia
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Anamnesis

<+ Antecedentes familiares

Llanto

Un “espasmo”
Desviacion de la
mirada hacia arriba
Llanto

o

- Tia materna con epilepsia

Mirada erratica
Sonrisa inmotivada
Conecta, con menor
act. espontanea

No quiere caminar
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Exploracion fisica

Glasgow total: 15 General Consiente, alerta y reactivo. BEG. NP, NH, NC.
Glucemia: 138 mg/d| Eupneico a aire ambiente

T2: 362C
Peso: 11,190 kg

AC Ritmica, sin soplos
AP MVC, sin ruidos sobreanadidos

Otoscopia Bilateral normal

Faringe Normal, no exudados

Abdomen Blando y depresible, no doloroso a la palpacion,
sin signos de irritacion peritoneal, no masas ni
megalias

Neurologico Pupilas ligeramente midticas, reactivas. Realiza
movimientos oculares ciclicos con desviacion
conjugada de la mirada. Pérdida de fuerza
motora. MOES conservados. Consciente y
orientado, colaborador. No alteracion de pares

| y Uny,, craneales.
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Diagndstico diferencial

Crisis Desequilibrio

el Hipoglucemia electrolitico Infeccion SNC Traumatismo
Movimiento Glucemia Analitica Rigidez de nuca Anamnesis
Puncion lumbar
[ TOXICOS ]
Pruebas complementarias
TOXICOLOGIA
Anfetaminas Negativo
BZD Negativo
[ Derivados cannabinoides Positivo ]
Cocaina Negativo
Metadona Negativo
T, Opiaceos Negativo

= Alcohol Negativo X e
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Revision de la literatura
\

EPIDEMIOLOGIA

- Droga psicotropica mas consumida en Espaiia.
- 147 millones de personas (2,5%) = Consumen cannabis.

- Incremento de consumo =2 Incremento n? casos en poblacion pediatrica

=
20 |
=
_— g5
E
%:u:-
-_
.
o o beemEm bt ——————— T T e ——— e
= -~ 25 2 3 I FEIT T I 2L I3 EITE

EFECTO ' . .
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Comienzo Efecto max. Fin
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Generales

e MANIFESTACIONES CLINICAS

Neuroldgicas

Nauseas . .
o - Alt. Nivel conciencia
Vomitos Hipotonia
Sequedad de boca Atgxia - Taquicardia
Hiperorexia e . - Dosis altas 2
_ - Midriasis/miosis . .
Palidez . Bradicardia
, _ - 4 Refrejo fotomotor
Hiperemia . .
. - Crisis convulsiva
conjuntival

Cardiovasculares

‘ > Poblacion pedidtrica ‘

Obnubilacién

Hipotonia

Midriasis reactiva
Apnea

Temblor

Somnolencia

Ataxia

Risa inmotivada

Hiperemia conjunt.

Ataxia

M. poco reactiva
Somnolencia
Convulsion
Modificacion
afectacion estado

general
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Evolucion

REEVALUACION
(18:00)

OBSERVACION ] 20:30 l
(16:38)

23:00

ALTA

- Colector | |- Somnoliento - Resultados - Nino activo,
- Toxicos con de toxicos en jugueton,
tendencia al orina sonriente
llanto - Seinformaa - Trabajador
- No cambios familiares social
EF
- Paracetamol
1,6 ml
| D
6 HORAS

X0

Servicio de
Pediatria
DA E UD




Conclusionesﬁ
v

SIEMPRE - | Toxicos | = Alteracion brusca del nivel de conciencia en
pacientes previamente sanos y afebriles.
v" Independiente:

- Nivel socioecondmico padres.
- Edad del paciente.

v’ Interrogar a las familias = Omiten informacioén.

v' Notificar al trabajador social.

v’ La gran mayoria de los casos evoluciona satisfactoriamente, con
desaparicion de los sintomas en pocas horas.
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