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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 46 anos con los siguientes AP: tabaquismo, obesidad,
hipertrigliceridemia. No medicacion previa. Se presenta en situacion de incapacidad temporal de 3
meses por diarrea cronica persistente, con accesos de fiebre y dolor abdominal. Comenz6 como una
posible gastroenteritis aguda pero que se ha hecho crénica.

Exploracion y pruebas complementarias: Abdomen normal. Coprocultivo normal, analitica con
leve leucocitosis, GOT y GPT normales, GGT normal y fosfatasa alcalina 176 U/l, amilasa y lipasa
normales, bilirrubina normal, serologia negativa, estudio de celiaquia negativo, inmunoalérgenos
alimentarios negativo. ECO y TAC abdomino-pélvicos sin hallazgos patologicos significativos,
colonoscopia inicamente con dolicocolon-sigma y hemorroides. Ante la inespecificidad de todas
estas pruebas es rehistoriado, relata un familiar (abuelo) fallecido de cancer de pancreas y
confesaba ser no bebedor desde la aparicién del cuadro, pero confes6 a posteriori ser consumidor de
aproximadamente 4 cervezas al dia (50-60 g/dia) previamente; la diarrea es con olor caracteristico y
posos amarillentos flotando. Se solicita test de elastasa fecal (48 ng/g) y se solicita una
colangiopancreatografia por resonancia magnética y ultrasonografia endoscépica, asimismo se
solicita ionotest en sudor.

Orientacion diagnostica: Diarrea créonica con datos de Insuficiencia pancreatica exocrina por
posible pancreatitis cronica.

Diagnostico diferencial: Sindrome intestino irritable grave. Enfermedad inflamatoria intestinal.
Enfermedad celiaca y otras intolerancias digestivas. Otras causas raras de diarrea cronica como
linfoma o enteritis autoinmune.

Comentario final: El diagnostico diferencial de la diarrea cuando es subaguda/crénica es un reto
para los médicos de atencidn primaria. La anamnesis detallada exhaustiva muchas veces ya da una
guia para el diagndstico de presuncion. En las primeras fases de una alteracion del pancreas las
pruebas de imagen y basicas hepaticas pueden ser normales. La aparicién de pancreatitis cronica se
considera como un cumulo de factores de riesgo ambientales (tabaco, alcohol, farmacos...) asociado
a predisposicién obstructiva, genética o autoinmune hasta desarrollar la entidad sindromica. Una
vez sospechada, pruebas de funcién pancreatica como la elastasa fecal y de imagen especificas
(colangiopancreatografia por resonancia magnética y ultrasonografia endoscopica) pueden ser
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necesarias para confirmar el diagndstico.
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