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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 72 afios que acude a nuestras consultas refiriendo tos y
expectoracion mucopurulenta de 3 dias de evolucion acompanado de disnea. No fiebre. Como AP
habia tenido un derrame pleural izquierdo en 2015 cuya biopsia no fue concluyente. Cardiopatia
valvular en seguimiento por Cardiologia. Cancer de mama izquierdo hace 30 afios tratado con
cirugia, QT y RT. TEP multilobar en 2017 con inicio de ACO. Osteoporosis y DLP.

Exploracion y pruebas complementarias: Buen estado general, eupneica en reposo, afebril, Sat
02 92%, TA 120/70 mmHg. AC: ritmica con soplo pansistolico. AP: Hemitorax izquierdo con
murmullo vesicular abolido hasta campo medio. Abdomen y MMII dentro de la normalidad. Debido a
la probable sobreinfeccion respiratoria y derrame pleural acompafiante decidimos derivar a
Urgencias hospitalarias para completar el estudio. Nuestra paciente fue ingresada en el Servicio de
Neumologia donde le realizaron TAC torax, toracocentésis y biopsia pleural.

Juicio clinico: Derrame pleural izquierdo de origen neoplésico.
Diagnéstico diferencial: Condensacion pulmonar, Atelectasia, Insuficiencia cardiaca.

Comentario final: El derrame pleural se define como la acumulacion patoldgica de liquido en la
cavidad pleural y es una de las patologias pulmonares mas frecuentes. El derrame pleural puede ser
un exudado (paraneumonico, neoplasias o TBC) o un trasudado (ICC). El diagndstico suele hacerse
con toracocentesis. Normalmente los derrames de caracteristicas paraneoplasicas no suelen
desaparecer y reaparecer tiempo después, como ha pasado con nuestra paciente, por lo que me ha
parecido un caso clinico importante para este congreso ya que en Medicina nada es nunca lo que
parece.
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