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Introduccién Breve

La lesién pulmonar aguda producida por
transfusion (TRALI, por sus siglas en inglés)

es un sindrome clinico poco frecuente que
puede causar la muerte y que se caracteriza

por insuficiencia respiratoria aguda, edema
pulmonar no cardiogénico e hipotension
arterial en el transcurso de 6 horas después
transfundir productos hematicos.

Caso clinico

Mujer blanca de 35 afios de edad, con diagndstico
de endocarditis infecciosa (Staphylococcus aureus)
sobre valvula tricuspide, con insuficiencia valvular
e hipertension pulmonar moderada. Se inicid Figura 1 Figura 2
tratamiento antibidtico adecuado y se anuncia

para tratamiento quirurgico. Se realizd vegetectomia

y plastia del velo anterior de la véalvula tricuspide 1. Lesi6én pulmonar aguda

(Figura 1). Tras la salida de la CEC se administraron BipCOERSa0as

b) Hipoxemia

2 umdades‘ de.globulo.s, por ca.lda del hemato.crlto. e
y se produjo hipotensidn arterial severa, taquicardia - Saturacion de oxigeno < 90%
sinusal, aumento de la presion pico inspiratoria, - Signos clinicos de hipoxemia

. Radiografia de térax con infiltrados bilaterales

desaturacion y expulsion de liquido a chorro a través
del TET recordaba al plasma. Se administro el
tratamiento con esteroides, reentrada en CEC,
aumento de inotrdpicos y vasopresores, volumen,
correccion del medio interno y la acidosis Figura 3. Criterios diagndsticos de TRALI
metabdlica) hasta que se logroé estabilizar y trasladar

a la UCI, donde se realiz6 radiografia de térax, que

confirmé la lesién pulmonar aguda (Figura 2), por los

criterios establecidos (Figura 3)

. Ausencia de hipertension auricular izquierda
. Funcion ventricular izquierda normal
. Transfusiéon en las 6 horas previas al cuadro clinico

o n s WN

Sin lesion pulmonar aguda antes de la transfusion

Comentario

Todos los componentes sanguineos se han implicado en su génesis, con mas frecuencia, aquellos que
contienen plasma. Los concentrados de plaquetas han causado el mayor nimero de reacciones, segmdo de
plasma fresco congelado, concentrado de hematies, sangre total, concentrados de plaquetas obtenid

por aféresis, granulocitos, crioprecipitados y gammaglobulina intravenosa. qv




