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Resumen

Introduccion: El cancer colorrectal (CCR) es una de las principales causas de morbilidad y
mortalidad asociadas a cancer en Europa. Representa el cuarto cancer mas frecuente en Estados
Unidos y constituye el 9% de los nuevos canceres en hombres y el 8% en mujeres. La diseminacién a
nivel de médula 6sea en el momento del diagndstico es muy rara, habitualmente asociada a peor
prondstico con un rapido deterioro general del paciente que puede conducir a coagulacion
intravascular diseminada (CID) y en ocasiones a la muerte.

Caso clinico: Presentamos el caso de un paciente de 61 afios con hematomas espontaneos, epistaxis
y gingivorragias. Diagnosticado de bicitopenia, se realizé aspirado de médula dsea que objetivo
infiltracion metastasica de origen colorrectal. Se realizé colonoscopia con biopsias, que mostraba
neoplasia de colon ascendente. La tomografia computarizada (TC) mostr6é un engrosamiento en
ciego, sin evidencia de lesiones focales hepaticas ni pulmonares. Se intervino realizandose
hemicolectomia derecha con anastomosis ileo-colica. La anatomia patolégica demostré un
adenocarcinoma intestinal pT4a pN2b pM1c pL1 pV1 pPnl. Durante el posoperatorio el paciente
presentd necesidades de soporte transfusional diario debido a anemia arregenerativa por la
infiltraciéon medular, asociado a un empeoramiento progresivo de su estado general. Fue presentado
en comité oncoldgico que, dado el estado general y la situacion hematoldgica, no hubo posibilidad de
iniciar quimioterapia adyuvante. Fue exitus 14 dias tras la intervencion.

Discusion: La CID es una consecuencia poco frecuente de la diseminaciéon de un CCR. Un
diagndstico precoz y el tratamiento de la patologia base son las medidas terapéuticas mas eficaces
para aumentar la supervivencia del paciente.
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