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Resumen

Descripcion del caso: Mujer 24 afos, fumadora de 10 cigarrillos/dia, sin otros antecedentes de
interés, acude a la consulta de MAP tras notarse un “bulto” en el cuello, de semanas de evolucion.
Sin otros sintomas acompafiantes. Se solicita analitica completa siendo normal. Una semana
después, consulta de nuevo puesto que ha aumentado de tamano. Se trata de joven estudiante que
no ha presentado dolor en la zona, ni signos de infeccién, ni picaduras. Tampoco ha tenido contactos
de riesgo, no infecciones previas y no fiebre. Niega pérdida de peso en este tiempo.

Exploracion y pruebas complementarias: T° 36,8 °C, TA: 100/60 mmHg, FC: 80 lpm. Peso 61 kg.
Talla 1,6m. AC: ritmica sin soplos audibles. AP: MVC. CyC: No lesiones cutaneas ni signos
inflamatorios. Faringe hiperémica, amigdalas de tamafio normal, pilares amigdalinos simétricos y
uvula centrada. Se palpa adenopatia laterocervical derecha 2 ¢cm junto con una adenopatia
supraclavicular derecha de 4cm y otra izquierda de 1 cm. A la palpacidn, blandas y no adheridas a
planos profundos. No se palpan otras, ni axilares ni inguinales. Abdomen: blando y depresible. No
masas ni visceromegalias. No dolor a la palpacion difusa. No signos de irritacion peritoneal. MMII:
No edemas. Pulsos pedios presentes. AS: Bioquimica y Hemograma normal, PCR 1,58. Serologias:
negativas. Ecografia cuello con PAG diagnostica. Tras resultados, se deriva de forma preferente a
Hematologia para realizar el estudio completo e iniciar tratamiento.

Orientacion diagnostica: Linfoma de Hodgkin.
Diagnostico diferencial: VIH, Neoplasias hematoldgicas, de laringe.

Comentario final: Destacar la gran labor que se realiza desde AP, en cuanto al cribado y posterior
derivacion de los pacientes que consultan. En este caso, se trata de joven fumadora, sin otros
antecedentes, que tras un primer estudio no se objetiva ninguna alteracion. Tras consultar de nuevo,
ante un nuevo sintoma de empeoramiento, el MAP se alerta y solicita prueba de imagen. Al recibir el
resultado, le informa y decide derivarla a Hematologia. Se completa el estudio con analitica
completa (proteinograma, inmunologia...), PET-TAC y estudio m.o. Finalmente se trata con QT
(ABVD).

Bibliografia

1. Martin Zurro A, Cano Perez JF, Gené Badia J. Atencion primaria. Problemas de salud en la


http://www.elsevier.es/semergen

consulta de medicina de familia, 82 ed, Barcelona: Elsevier, 2019.

Palabras clave: Adenopatia. Linfoma de Hodgkin. Virus.

1138-3593 / © 2020 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



