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La rabdomidlisis se origina por la muerte de células musculares debido a
agotamiento de energia o0 a una lesion directa de la membrana plasmatica.
- Etiologia: traumatismos, infecciones, farmacos y cirugia.

- Clinica:mialgias agudas, mioglobinuria y aumento de CK 2 a 5 dias
después de la agresion, superando de 5 a 50 veces su valor normal.

- Diagnéstico diferencial: miopatia inflamatoria y sindrome de
GuillenBarré entre otros.

- Tratamiento:La hidratacion es el tratamiento de eleccion, debe ser
precoz (antes de 6horas) para prevenir lesion renal, e intensivo
permitiendo una diuresis de 300 ml/ h hasta que la CK disminuya. Esta
indicado en pacientes con sintomas moderados, elevacion grave de CK o
alteraciones hidroelectroliticas. En casos leves con CK < 3000 U/L, el
tratamiento puede ser ambulatorio.
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