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Situación inicial

 Motivo de consulta: Disnea

 Antecedentes personales: No RAMc

UDVP (heroína y cocaína); Intervenciones 
quirúrgicas previas de criptorquídia y 
amigdalectomía .

 No antecedentes médicos de interés ni 
tratamientos habituales.



Enfermedad actual

 Varón joven que desde hace cuatro meses 
refiere disnea, fiebre y tos productiva.

 Desde hace un mes refiere hemoptisis 
mucopurulenta.

 Pérdida de masa ponderal de 7 Kg en 4 meses 
y astenia.



Exploración física

 Estado general regular

 TA 134/66 mmHg; FC 92lpm; Tª 38,2 C

 AC: soplo sistólico

 AP: roncus bilaterales y MV disminuido



Radiografía AP tórax



Informe de la radiografía

 Infiltrados bilaterales que afectan a ambos 
lóbulos superiores e inferiores.

 En el LSD se observa una cavitación irregular, 

 En el segmento apical del LID se observa otro 
infiltrado cavitado con nivel hidroaéreo en su 
interior.

 En LII un infiltrado nodular y un derrame 
pleural de disposición lateral encapsulado.



Diagnóstico

Neumonía necrotizante
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