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MIKSEDEMSKA KOMA - PRIKAZ SLUCAJA

Uvod: Miksedemska koma je retka komplikacija teSkog oblika hipotiroidizma i
do nje dolazi usled velikog deficita hormona tiroideje, koji dovodi do encefalopatije.
Ce¥ce se javlja kod starih osoba ili je moZe naglo precipitirati infekcija, lekovi, ane-
stezija, stres. Stopa mortaliteta je visoka (40-60%).

Pacijentkinja G.M., stara 62 godine, primljena u MJ UC u komi. Bolesnica po-
slednjih 10 godina bila usporena, bezvoljna, pospana, a tri godine primecuje oticanje
nogu, podbulost lica, opstipaciju i usporen govor. Li¢na anamneza: depresija.

Bolesnica u komi, hipotermicna (35,5° C), eupnoi¢na, adinamic¢na, bleda, oteenih
ocnih kapaka i lica, pretibijalni edemi. Auskultatorno nad plu¢ima normalan disajni
Sum. Na srcu akcija ritmi¢na, bradikardi¢na, Fr 40/min, tonovi tihi, Sumova nema, TA
nemerljiva, periferni pulsevi nepalpabilni. Abdomen mek, palpatorno bolno neosetljiv,
bez organomegalije 1 znakova za prisustvo slobodne te¢nosti.

Laboratorijske analize: glikemija 3,0 mmol/l, Na 123 mmol/l, K 3,8 mmol/l,
normocitna anemija sa Hb 95 g/l uz povisene vrednosti CK 982, AST 78, ALT 52,
hiperlipidemija uk. hol 9,2, trigliceridi 5,4, T4 28, TSH 75.

EKG: sinusna bradikardija, Fr 40/min, niska voltaza, zaravnjen T talas.

RTG pulmo et cor: Uvecana sr¢ana senka, desni kf sinus zasencen — pleuralni izliv.

EHO abdomena: Uredan nalaz svih parenhimatoznih organa. Manja koli¢ina
slobodne te€nosti u trbuhu. Terapija: rehidratacija, supstitucija hormona.

Zakljuéak: Miksedemska koma se javlja u stanjima dugotrajne i neprepoznate
hipotireoze, a moze se spreciti pravovremenim postavljanjem dijagnoze i le¢enjem
hipotiroidizma.
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