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Shock séptico secundario a gangrena de Fournier
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DESCRIPCION DEL CASO

Vardn de 76 afios con antecedentes personaes de cardio-
patiaisquémicay diabetes mellitus no insulino dependiente en
tratamiento con dieta, que acude a Servicio de Urgencias por
fiebre y dolor intenso en region genital. A la exploracion pre-
sentaba afectacion de su estado general, inestabilidad hemodi-
namica (hipotenso y taquicardico), evidenciandose en la ex-
ploracion fisica gran tumefaccion y edema con coloracion
eritemato-viol&cea de la region genital, escroto y region peri-
neal con zonas de crepitacion ala palpacion (Figura 1). Desde
el punto de vista analitico destacaba: glucemia 250 mg/dl y
leucocitosis 18700 (78%N), resto dentro de la normalidad. Se
procedié ala redizacion de estudio radioldgico mediante TC
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abdémino-pélvico (Figura 2), mostrando aumento de la densi-
dad y borrosidad del tejido subcuténeo de la pelvis con pre-
sencia de gas y ateraciones similares perivesicales, perianana
les, peneanas y escrotales de mayor intensidad en e escroto
derecho.

Con €l diagndstico de gangrena de Fournier*? y dada la si-
tuacion clinica del paciente de shock séptico se procedié a
desbridamiento quirdrgico urgente mediante necrosectomia
con fasciotomia escrotal, perianal y abdominal. Posteriormen-
te precisd ingreso en la Unidad de Cuidados Criticos, inician-
dose tratamiento intensivo con soporte inotropico, fluidotera
pia, analgesiay antibioterapia (carbapenem), presentando
buena evolucién tanto clinica como hemodindmica, siendo da-
do de alta de la unidad de los diez dias de su ingreso.
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Figura 2. TC abdémino-pélvico: borrosidad del tejido subcutaneo y presencia de gas perivesical,
perineal y escrotal.
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