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INTRODUCCION
Exponemos caso clinico de vardn culturista que presentd cuadro de insuficiencia renal aguda
perioperatoria tras infraestimacion del aporte hidrico necesario.

CASO CLINICO

Paciente de 23 afios que sufre una fractura de L2 que condiciona un sindrome de cola de
caballo incompleta tras accidente de coche. Antecedentes de toma de testosterona y culturista
profesional. Peso 122Kg. Durante el procedimiento de descompresion y artrodesis bajo
anestesia general, presenta hipotension, taquicardia y oliguria asociado a diselectrolitemia
(K6.2mmoll/L) que se trata con fluidoterapia(2000ml) y drogas vasoactivas. En la analitica
destaca aumento de creatinina (1.45mg/dL) y CK (3500UI/L). Con La ecografia por
objetivos(POCUS)se observa colapso de cava inferior y un miocardio hipertrofico. Interrogando
al paciente tras la intervencion, refiere consumir 10L de agua y 10.000 calorias diarias . Se inicia
hidratacion y alimentacién dirigida con normalizacion de pardmetros. La Calorimetria indirecta
muestra consumo de 3040Kcal diarias basales.

DISCUSION

Los culturistas pueden presentar afectacion renal, cardiolégica y complicaciones
perioperatorias como hiperpotasemia tras succinilcolina, trauma o cuadros de hipertermia
maligna like. Su metabolismo basal y su volemia estan aumentadas.

Los factores que promovieron la insuficiencia renal aguda en este paciente fueron
principalmente la infraestimacion del aporte hidrico, rabdomidlisis, a la vez que el posible dafio
renal crénico secundario a testosterona, dieta hiperproteica y otros suplementos.

CONCLUSIONES

La valoracion del paciente debe incluir un interrogatorio como la cantidad de ejercicio y peso,
ingesta hidrica y dieta, toma de suplementos y hormonas, analitica completa con funcién renal
y un estudio ecocardiografico.



