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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 53 anos, fumador, habito endlico, que consulta por astenia.
Cuadro de meses de evolucion caracterizado por sensacion de inestabilidad sin giro de objetos,
hiporexia, sensacion de plenitud precoz y pérdida de peso no cuantificada. Niega trastornos en el
habito defecatorio, melenas, disfagia u otra sintomatologia acompaifiante.

Exploracion y pruebas complementarias: TA: 119/70 mmHg, FC: 78/min, SpO2: 98%, palidez
cutaneomucosa, no adenopatias, exploracion cardiaca y respiratoria normal. Abdomen: Blando,
depresible, sin visceromegalias, ni masas. No signos de irritacion peritoneal. Resto del examen fisico
sin otros hallazgos. Analitica: Hb: 7,6 mg/dl, Hto: 28%, VCM: 58,6 fl, HCM: 15,7 pg, CCMH: 268 g/l,
Fe: 3,6 ug/dl, ferritina: 6,3 ug/L, transferrina: 3,82 mg/dl, resto de la analitica normal. Rx térax:
normal. Fibrogastroscopia: Neoplasia esofagica con estenosis moderada. Anatomia patoldgica:
adenocarcinoma de tipo intestinal moderadamente diferenciado. PET TC: Neoplasia de Cardias de
aproximadamente 7,5 cm. No metdstasis a distancia.

Juicio clinico: Neoplasia de vias digestivas altas. Se confirma neoplasia esofagogéastrica con
fibrogastroscopia y anatomia patoldgica.

Diagndstico diferencial: Hipotiroidismo, enfermedades autoinmunitarias, insuficiencia
suprarrenal, linfoma, polimialgia reumatica, trastornos hidroelectroliticos.

Comentario final: La pérdida de peso no intencionada asociada a la sensacion de plenitud precoz
sugiere la presencia de un carcinoma. Todo esto asociado a factores de riesgo de céancer esofagico
como el tabaquismo y el habito enolico. La astenia podria ser secundaria a una hemorragia digestiva
oculta que produciria anemia ferropénica. Probablemente éste paciente no presento disfagia,
sintoma inicial mas frecuente de la neoplasia esofagica, debido a que el carcinoma se encontraba en
el cardias. Posteriormente al diagnostico se le realiza exéresis y reconstruccion. Actualmente
continua controles con evolucion satisfactoria. Este caso resalta la importancia de la atencién
primaria en el diagnostico precoz de éste tipo de patologias, que suelen manifestarse inicialmente de
forma muy general; siendo una correcta anamnesis y exploracion fisica junto con la deteccién de
alteraciones analiticas tempranas, como la anemia y un elevado grado de sospecha, las piedras
angulares en el diagnéstico.
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