DATOS PERSONALES
Nombres y Apellido: ElVIO Fbian Wamba
Edad: 27 Años
DNI:33.749.689
Estado Civil: Soltero
Ocupación: docente ,estudiante,Trabajador por cuenta propia
Domicilio: Av Ramirez De Velazco Dpto 4 31B Bº 88 Vivindas
DATOSDEL ACCIDENTE
Agente Causal: Camioneta Vs Moto

Mecanismo de acción: Impacto Lateral Izquierdo con prioridad de paso por parte de las víctimas del rodado menor

Fecha y Hora del accidente: 29 De Junio 12:30 hs

Lugar del accidente: 8 De Diciembre y Catamarca

Asistido en primera instancia: por ambulancia 107
Derivado: al Hospital Regional Enrique Vera Barros
LESIONES A CAUSA DEL ACCIDENTE
Traumatismo de miembro inferior izquierdo presenta fractura   desplazada fragmentada completa  de 3/2 diáfisis femoral, internado en el servicio de traumatología de Hospital Enrique Vera Barros, se le realizo tracción esquelética constante  y se solicito material protésico de osteosíntesis para programar cirugía con clavo endomedular acerrojado con guía . El paciente comenzó el día 03/07/2010 con dolor en puntada de costado , al día siguiente presento taquificmia (pulso acelerado), taquicardia , sudoración profusa , palidez ,gran dificultad respiratoria , hipoventilacion  de pulmón derecho por lo que se solicita interconsulta al servicio de clínica médica del Hospital .  Se ordena rx de tórax y se suministra provisión de oxigeno en saturación constante analgésicos y antibióticos endovenosos   al continuar con evolución desfavorable se determina requerir Tomografía Axial Computada de Tórax la que demuestra imágenes que junto con la clínica se determina el diagnostico de Tromboembolismo pulmonar agudo (TEPA) este cuadro se encuentra directamente relacionado  con la fractura de miembro inferior izquierdo ya que se produce por embolia ósea ,grasa desde el foco de la lesión . Se decide internar de urgencia en el servicio de Terapia intensiva el día 06/07/10 procediendo al protocolo para dicha patología, permaneciendo hasta el día 13/07/10 en dicho servicio se realiza una nueva Tomografía de control la que evidencia secuela , el paciente sigue con disnea a pequeños esfuerzos ,síndrome depresivo y en espera para realizar cirugía de la fractura. 
INCAPACIDAD 100%

