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Resumen

Descripción del caso: Varón de 34 años que acude con cuadro de shock anafiláctico secundario a
picadura de avispa sin antecedentes previos de alergia. No medicación habitual. No hábitos toxicos.

Exploración y pruebas complementarias: A su llegada presentaba intensa palidez cutánea y
sudoración con hipotensión y taquicardia. SatO2. 58% con FiO2 ambiente, TA: 70/40 mmHg, FC:
109/min. Consciente y orientado en tiempo y espacio, no focalidad neurológica. AC: rscsrs, no ruidos
patológicos. AP: estertores húmedos dispersos.

Juicio clínico: Se trata de paciente que ha estado en el campo esa mañana y haber sufrido picadura
de una avispa. A su llegada al centro inmediatamente se permeabiliza vía aérea con cánula de
Guedel y se aspira secreciones, se toma vía venosa mientras se administra adrenalina subcutánea en
tres ocasiones, actocortina 200 mg, adrenalina intravenosa, metilprednisona 80 mg en bolo,
sueroterapia con suero fisiológico a chorro y adrenalina nebulizada. Al cabo de 30 min llega el 061
paciente hemodinámicamente estable y se decide traslado a hospital donde se recuperó
satisfactoriamente con diagnostico de: shock anafiláctico por picadura de avispa.

Diagnóstico diferencial: Sincope vasovagal. Urticaria-vasculitis. Carcinoma medular de tiroides.
Tumores del intestino delgado.

Comentario final: El shock anafiláctico es una reacción alérgica grave y sistémica muy poco común
en adultos por picadura de insectos.
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