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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 86 afos, exfumador, con insuficiencia cardiaca congestiva, HTA
y EPOC. Tratamiento actual: salmeterol/fluticasona 25/250 ng 2-0-2, acido acetilsalicilico (AAS) 100
mg (1-0-0), lisinopril 20 mg (1-0-0), omeprazol 20 mg (1-0-1).

Exploracion y pruebas complementarias: E1 26/11/2018 acude al servicio de urgencias del
hospital, con cuadro de tos, disnea y expectoracidon oscura, persistiendo desde semanas anorexia.
Queda ingresado y se realizan varias pruebas complementarias. Se le trata con oxigenoterapia,
diuréticos, 1 g de hierro intravenoso y betabloqueantes. E1 11/12/2018 es dado de alta con el
siguiente tratamiento: oxigeno en gafas nasales a 1,5 ipm, 16 horas al dia; bisiprolol 2,5 mg (1-0-1),
enoxaparina 120 mg, 1 vial diario hasta que inicie tratamiento con edoxaban 60 mg (1-0-0) y
furosemida 40 mg (1-0-0). Resto de medicacion como venia haciendo y revision el dia 16/1/2019. El
31/12/2018 acude de nuevo a urgencias, porque desde hace 3-4 dias tiene expectoracion hemoptoica
con ligero aumento de la disnea habitual, siendo ingresado de nuevo y se comunica a la familia que
de seguir los sintomas se procedera a sedacion. Se suspende edoxaban y mejora notablemente
permaneciendo sin sangrado durante su estancia. E1 4/1/2019 es dado de alta suspendiendo
edoxaban durante un mes y posteriormente reiniciar tratamiento.

Orientacion diagnostica: Anemia, Insuficiencia cardiaca congestiva.
Diagndéstico diferencial: Hemoptisis.

Comentario final: Tras el alta, la familia acude a la farmacia para retirar su medicacion.
Solicitamos el informe médico, para conciliar la medicacion habitual y la prescrita al alta,
observando que consta “seguir con el resto de medicaciéon como venia haciendo”. La continuacién
con AAS la consideramos una discrepancia que requiere aclaracion, ya que la adicién de los efectos
farmacologicos sobre la coagulacion sanguinea de los dos farmacos, aumenta el riesgo de
hemorragias. Puestos en contacto con la consulta de medicina interna, nos indican suspender el
AAS. Se informa de los nuevos tratamientos al cuidador y se comunica a su médico de AP la
medicacion actual. Se ha detectado un error de conciliacién que podia haber tenido graves
consecuencias para el paciente, que a pesar de retirarse el AAS present6 un cuadro de hemorragias.
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