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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 50 afios con antecedentes de trastorno esquizofrénico, trastorno
ezquizoafectivo, trastorno bipolar tipo II, bebedor moderado, HTA y dislipemia. Tratamiento
habitual: plenur, modecate, quetiapina, akineton, xeplion. Casado y con dos hijos. Acude a consulta
de atencion primaria acompaiiado de su mujer porque lo encuentran mas inquieto de lo habitual,
desorientado, se pierde por la calle, relajacion de esfinteres en la tltima semana.

Exploracion y pruebas complementarias: A la exploracion, el paciente se encuentra apatico, con
mirada fija al suelo, contesta con monosilabos. Desorientado en tiempo y espacio. Exploracion
neuroldgica imposible de realizar por nula colaboracion del paciente, sin focalidad aparente, reflejos
presentes y simétricos. Se decide derivar al servicio de Urgencias para determinar la litemia en
sangre. Hemodinamicamente estable. Litemia en sangre 2,4 mmol/L, Na: 127 mmol/L, K: 2,9
mmol/L. ECG: RS a 75 Ipm, sin alteraciones de la repolarizacion. Se inicia tratamiento con suero
fisioldgico, suero glucosado, potasio y biperideno debido a agitacion del paciente requiriendo
medidas de sujecién. Se deja en observacion y el segundo control analitico mostraba litemia 0,95
mmol/L y K 3,5 mmol/L. EI paciente recupera sus facultades cognitivas, encontrandose orientado en
tiempo y espacio.

Juicio clinico: Intoxicacion por litio.
Diagnostico diferencial: Sindrome confusional, consumo de toxicos, accidente vascular encefalico.

Comentario final: Los pacientes con patologia psiquidtrica juegan con el inconveniente que todo lo
que les sucede se les suele atribuir a su patologia de base. Debemos relacionar las alteraciones
cognitivas agudas de estos pacientes con la posibilidad de intoxicacién por litio si éste estd incluido
en su tratamiento habitual, mostrando también atencién a los cambios conductuales del paciente
que refiera el familiar o acompanante.
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