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Caso Clinico

Paciente masculino de 16 anos de edad, se presenta al Departamento de
Emergencias con fiebre de 8 dias de evolucion, nauseas, vomitos, dolor
abdominal, diarrea, tos y disnea.

Antecedente de consumo diario de marihuana y vapeo (“vaping”)

Presentacion inicial:
-Taquipnea (frecuencia respiratoria de 28 respiraciones/minuto)
-Hipoxia (saturacion de oxigeno de 88%)
-Taquicardia (frecuencia cardiaca de 123 Ipm)
-Afebril, normotenso

A la auscultacion presenta rales crepitantes en ambos campos
pulmonares.

A la palpacion presenta abdomen blando, sin signhos de peritonitis,
defensa ni reaccion peritoneal.



Caso Clinico

Globulos blancos normales (8.8 x 10°2/L)
Proteina C-reactiva elevada (>297)

Panel viral negativo, incluyendo adenovirus, coronavirus,
metapneumovirus, rhinovirus, influenza, parainfluenza y virus sincicial
respiratorio.

Resultados negativos para mycoplasma, clamidia y bordetella.
Analisis de orina toxicologico positivo para cannabinoides.

Se realiza radiografia de torax frente y perfil (Fig.1)



Rx de torax al ingreso




Al examen radiografico se muestran leves
opacidades intersticiales bilaterales.

Los diagnosticos diferenciales incluyen
edema pulmonar, neumonia viral o atipica.



El paciente es ingresado en la Unidad de
Cuidados Intensivos (UCI) para
administracion de oxigeno suplementario
y terapia antibiotica empirica.

Los sintomas respiratorios empeoran en
los siguientes 2 dias.

Se realiza nueva rx de torax (Fig. 2), y se
continia con tomografia computarizada

(Fig. 3)



Rx de torax en UCI

AP-PORTABLE-ERECT




TC de torax en UCI




¢Diagnostico?



La nueva rx muestra aumento de las opacidades
intersticiales bilaterales, asi como nueva
ocupacion del espacio aereo.

La TC presenta engrosamiento septal bilateral,
opacidades con atenuacion en vidrio esmerilado Yy
leve derrame pleural derecho.

Los hallazgos imagenologicos son consistentes con
edema pulmonar no cardiogénico en el contexto de
injuria pulmonar aguda.

Menor probabilidad de neumonias virales o atipicas
debido a a la presencia de engrosamiento septal y
al derrame pleural.



Dados los resultados negativos para infecciones, el
fallo de la terapia antibiotica, el patron de edema
pulmonar no cardiogénico y el antecedente de
vapeo, se sugiere el diagnostico de lesion
pulmonar relacionada al vapeo (“"vaping”)

El paciente comienza tratamiento con corticoides
intravenosos, presentando mejoria clinica y
radiologica a lo largo de varios dias, finalmente
dandose de alta.

La rx de torax de seguimiento una vez concluido
un ciclo de corticoides demuestra resolucion
completa de los hallazgos radiologicos (Fig. 4)



Rx de torax de seguimiento




Lesion pulmonar

relacionada al vapeo

En nuestra experiencia, estos pacientes usualmente vapean
diariamente.

Frecuentemente involucran aceites de tetrahydrocannabinol (THC) o
cannabidiol (CBD)

Clinicamente presentan sintomas inespecificos toracicos y abdominales:

Fiebre

Dolor abdominal
Nauseas
Vomitos

Diarrea

Tos

Falta de aire

Los analisis infectologicos son negativos y no mejoran con antibioticos

Rapida mejoria al iniciar tratamiento con corticoides.



Lesion pulmonar
asociada al vapeo

Los principales patrones radiologicos observados en
nuestra institucion son:

— Injuria pulmonar aguda, manifestada por:

e Edema no cardiogénico, con o sin leve derrame
pleural.

o Dano alveolar difuso
e Hemorragia pulmonar

- Neumonia organizativa, con opacidades en vidrio
esmerilado de distribucion periférica o
peribroncovascular.
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