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HIPERMAGNESEMIA EN PACIENT PREECLAMPTICA

Riera-Pérez, R
H. U. Dr. Josep Trueta

Gestant de 34 setmanes a la que s’indueix el part per preeclampsia greu per xifres tensionals
i RCIU. Com a antecedent patologic consta HTA crénica tractada amb labetalol 100mg/12h.
S’administra analgésia epidural sense incidéncies i part vaginal.

En el postpart presenta tendéncia a la hipotensié i oliguria, pel que s’atura bomba de labetalol,
i es deixa tan sols la PC de Sulfat de Magnesi a dosis baixes, s’optimitza fluidoterapia i
s’administren bolus de furosemida, amb bon control hemodinamic posterior, mantenint
TAmM>65mmHg i ditresi >0,5ml/kg/h.

Es realitza analitica de control, on s’evidencia hipermagnesémia greu 19.2mg/dL i
plaquetopénia 116.000. Analitica previa amb Magnesemia 8.6 i Plaquetes 219000. Funci6 renal
conservada, sense altres alteracions analitiques.

En aquest poster farem una revisio del quadre clinic de la hipermagnesemia, diagnostic
diferencial i tractament.



