REUNIÓN CLÍNICO EPIDEMIOLÓGICA #1:
Paciente femenina de 22 años de edad con antecedentes de llevar tratamiento psiquiátrico desde hace 2 años . Refiere el familiar que el día del ingreso es encontrado en el lecho en estado de estupor ligero y que solo respondía cuando se le estimulaba intensamente, con lenguaje tropeloso e incoherente. Al ser examinada por el médico de guardia se aprecia acentuación del estado de conciencia, encontrándose en coma con hipotonía muscula generalizada, ausencia de reflejos osteotendinosos y pupilas midriáticas, no se apreciaban movimientos involuntarios, ni rigidez nucal, tampoco defecto motor. El lavado gástrico logró extraer restos de tabletas. Seis horas después de inicio del cuadro comenzó con depresión respiratoria que obligó a intubación endotraqueal para acoplarla a ventilación  mecánica. Una gasometría mostró pH 7,24, PCO2 65 PO2 60 EB -3, SB 20. Se ingresó en terapia intensiva.

¿Qué enfermedad consideraría Ud. como diagnóstico nosológico en este enfermo?

¿Cuáles serían las enfermedades a tener en cuenta como diagnóstico diferencial?

¿Qué exámenes complementarios Ud. ordenaría?

¿Qué complicaciones esperaría encontrar en este enfermo?

¿Cuál sería la conducta a seguir?

