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CASO CLÍNICO DEL HOSPITAL NACIONAL HIPÓLITO UNANUECASO CLÍNICO DEL HOSPITAL NACIONAL HIPÓLITO UNANUE

PA 199/115mmhg, PAM 138 mmHg, FC 106 lpm, FR 30 rpm,
T 36,3°c, SO2 92% a Fio2 0.21%

EXAMEN FÍSICO

DISCUSIÓN CONCLUSIONES
El diagnóstico y tratamiento de la acidosis
metabólica con anión gap elevado debido a
intoxicación por metanol deben ser rápidos y
completos. La detección temprana mediante
gasometría arterial es clave para guiar el
tratamiento y prevenir complicaciones graves como
ceguera y muerte. La corrección de la acidosis
metabólica es esencial para mejorar el pronóstico
del paciente, ya que la acidosis severa aumenta la
morbilidad y mortalidad. El tratamiento incluye la
administración de bicarbonato para mantener el
pH sanguíneo adecuado y el uso de inhibidores de
la alcohol deshidrogenasa, como el fomepizol, para
detener la formación de ácido fórmico, el
metabolito tóxico del metanol. En casos graves, la
hemodiálisis es necesaria para eliminar el metanol
y el ácido fórmico del cuerpo, y para corregir
rápidamente la acidosis.
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