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CPACENTE |1

. Tigmpo de’ 3 afios “2afios - | 2afes - 1afo. | 10 meses
~evolucion' . SAmeses o 9 mases. | Boaeses s oL mgs sl e

1 Tiempo de administracion de

'?H»EPARQNA, S 1 12 meses 14 meses 3 meses 25 diaé B 1 dias -1
fooi 13,500 . 4,200 4. 2,000 4. 4 800U, 38004,
¢/6 hs. ¢/ hs, ¢/6 hs. g/dhs. . o/b hs.
ACU&I'EAR&NIQOS, 116 meses 5 meses 11 meses | 7 meses - ho
BN 25 mg g 2hmg o Bmg 25 mg
hiarios “diaring diarios diarios’ - diarios
DIPIRIDAMOL - | 28 meses | 13 meses 5 meses | 13 weses 9 mases
s o) 480 mg 450 g 600 myg 600 mg BR0 mg. s
- diatios diarios diarios - diarios 1> manos e e

f? ‘Esquema que:ustra el tratamiento recibide’
- porlos pacientes estudiades, ast come
a daaxs pw medmmmio r=n racia mo de f‘”(}a

RO

PRI SO

 PACIENTE -

18 8fjus) £13 afos)y ('15'&?&9‘3)9 (63 afiosy - | {9 abos)
" Antecedentes | Escarlating | Mo infeccién, | Faringe: ‘No infeccian, | Faringo-
R i3 semanas fno Amigdalitis.- | no [ Amigdatitis
“anles - {uefropatia . {de repaticion. | nefropatia - | de repeticiin
Fiebre rey- - » R

maéatica ()

“Edema U SR I O o N IR B o

T R
‘Diufééis' Oliguria | Anuria - {Anuria Normal Noral
“Hematuria Fod doo R § bk T e
Tension 140,90 1507100 | 1807100 140,80 140,90
“Arterial
Insuficiencia No : S : Siooo ] No No
Cardiaca . ! )

- Fig. 3.~ Cuadro clinico inicial con mencian
de los antecedentvs fa edad y ¢l zex




| PacienTes

ureamgs o tase o fwee fuoo e | es

: Gieatinia mgx |36 0 f 12 | me 0[5 | 20 T
Hemoglobina v_g;‘% 64 ‘ | |
Hematverito x| 21
Dep. Créatinic | 20

ta il fmin

CAlbumituda g4 0 10

: ,'Pmiemw Fui'. wial o 57 S

'Ahxfmm e . ?’ S
Globulina ;;f, .38 o
indice A/G ] 0Bal
CColestersl | 273

3 Tobmg/a

“Complements’ | 110
-{: Hemolitico ,
50w {unidades)

8 m Globuiing mg] 100

Ant astreptolisinas 500
{unidades)

Proteina “Gv e
_Reaciiva - .

Estreptocecn Si
-4 Beta hemoli
1 fico-en exue
dado faringea

Fig. 4.- [xamonea de Lzborumno y pructns espe ales
: ~antes del tratamiento.
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PACIENTE

Tiempo de
Protrambina

100k |

| 127-100%

wom

 Tiemga de v S e R
Tromboplastina 30 30 3 370 Il
Tiempo de e . : ;r' O
Trombina 20 21 22 23 247

Fibrindgsno

Y mg

Ymg

- 300'mg

260 mg

CPlagustas

il

il k

575 mil

260 mil

 Adhesividad

P?i}"]uﬂfa(ia A2% 40% 42% 43% ) A0%
Aglutinacion n
“ala 29% 30% 29% 30%

Adrenating

Lisis do
“uglobulings

Neg.

v Neg.

Meg. -

Neg.

Fig.- 5. Pruebas hemorragigaras antes dat tratamiento,
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CPACIENTE | T T

B Ede;n'a‘ : _..... .. i - ‘_Ai, ‘ : e B S --*.,., - -—'-;I., ..... N SR
" Digresis | Normal | - Normal ‘Normal ‘Normat | Normal
Hematuna R ISR S A 4 » R SR B * o

 femsion . | oo/60 | ‘so/s0 | 110/80° | 140,80 | BO/!
“Arterial - B BT e L

. Fig, 7. Cuadro clinico después del tratamiento.

CUPACIENTE

1 Urea mg/s 36 : 7 : b _
Creatinina mg/s 1.2 2 23 1.2 O 2

i Hemoglobina g/% | 15 114 12 1 14
Hematoerito % 45 a7 a0 {45 37
| ffjpmc‘;f“é'“ 110 40 a2 75 64
Atbuminuria g/l (1.45 1.0 1.8 Neg. 065
!’rbtf:inas Tot g/% 6.0 6.9 7.2 6.7 7.3

| Atbimina g/% 4z 3.6 4.2 4.9 4.1
Globulina g,/z‘ 2.7 3.3 30 1.8 32
“indice A/G 15a1 1021 12a1l 27al 12al
fopestere) 166 150 220 170 200

© - Fig. 8.~ Examenes de laboratorio después del tratarniento.
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