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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 70 afnos, con antecedentes personales de diabetes mellitus tipo 2
en tratamiento con antidiabéticos orales e insulinoterapia y dislipemia en tratamiento con estatinas,
sin otros antecedentes de interés. Consulta por dolor en oido izquierdo de varios dias de evolucion,
siendo diagnosticado por su médico de atencidn primaria de otitis externa siendo tratado con
ciprofloxacino topico. Vuelve a consultar el dia posterior y es valorado por otro facultativo, por
persistencia del dolor y fiebre de hasta 39 °C en su domicilio, por lo que ante la clinica y la
exploracion fisica, se sospecha de otitis media aguda y se prescribe antibioterapia oral. Al préximo
dia, se levanta confuso y con febricula, sufriendo una pérdida de conocimiento en via publica con
amnesia posterior, por lo que es trasladado al servicio de urgencias. Ante los hallazgos del TC se
inicia tratamiento con ceftriaxona IV e ingresa a cargo de Infecciosas. Presentando durante su
ingreso un episodio compatible con crisis generalizada tonico-clénica. Con buena evolucion con
tratamiento antibiotico.

Exploracion y pruebas complementarias: En urgencias: TA: 118/69. FC: 104 Ipm. FR: 41 r.m.
Sat02: 90%, T2 38,3 °C. ACyP: norma. Abdomen: normal. Expl neuroldgica: sin focalidad
neuroldgica. Otoscopia: secrecién muco-purulenta por oido izquierdo. Derecho normal. TC cerebral:
hallazgos en probable relacién con otomastoiditis izquierda complicada (con erosion del techo del
timpano o bien de la celdillas mastoideas mas anteriores) y que asocia una pequeiia cantidad de
neumoencéfalo.

Orientacion diagnodstica: Meningoencefalitis bacteriana aguda secundaria a infeccién oética.
Diagnostico diferencial: Otitis externa, otitis media aguda.

Comentario final: Destacar la importancia de una la historia clinica y exploracion fisica en
atencion primaria puesto que no disponemos de pruebas complementarias mas complejas, para el
correcto diagndstico y tratamiento.
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