Med Intensiva. 2020;44(6):394-395

medicina
Intensiva

medicina intensiva

ELSEVIE http://www.medintensiva.org/

IMAGENES EN MEDICINA INTENSIVA

Laceracion traqueal postintubacién. Hiperinsuflacion L)

Check for

del neumotaponamiento como factor de riesgo

Post-intubation tracheal laceration. Over-insufflation of the cuff as risk
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Laceracion traqueal postintubacion. Hiperinsuflacion del neumotaponamiento como 395

Una mujer de 48 afos sin antecedentes médicos, ingreso en unidad de cuidados intensivos por fallo respiratorio en el
contexto de una neumonia bilateral adquirida en la comunidad. Se llevé a cabo intubacién orotraqueal (IOT) al primer
intento mediante laringoscopia directa sin guia u otros instrumentos con tubo de PVC n.° 8. Presentd progresiva fuga aérea
a pesar de hiperinsuflacion del neumotaponamiento (fig. 1). Se realizé broncoscopia y TAC urgentes (fig. 2) objetivando
una laceracion de 4cm en la pared posterior de la traquea hasta 1cm de carina. Requirid reparacion quirlrgica, soporte
con ECMO veno-venoso y destete prolongado de ventilacion mecanica. Finalmente se diagnostica de distrofia miotonica de
Steinert, y recibi6 alta con soporte ventilatorio nocturno (fig. 3).
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