Semergen. 2016;42(Espec Congr 15):11

Medicina de Familia. SEMERGEN

https://www.elsevier.es/semergen

212/1497 - Un mareo sin importancia
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Resumen

Descripcion del caso: Valoramos en nuestra consulta a un varén de 60 anos que presenta HTA,
dislipemia, HBP y es ex-fumador desde hace 3 meses. Desde hace unos dias se encuentra mareado,
con sensacion de giro de objetos, con inestabilidad en la marcha y nauseas sin vémitos. Su hija
explica que lo encuentra raro y que en ocasiones se comporta de una forma extraiia. Tras la
exploracion indicamos un tratamiento con sulpirida y al cabo de 3 dias el paciente vuelve acudir ya
que persisten los mismos sintomas e incluso su hija lo encuentra mas raro.

Exploracion y pruebas complementarias: BEG, consciente, orientado. Glasgow 15/15. Pupilas
isocoricas y normoreactivas. Marcha algo inestable. Roomberg negativo. Sin focalidad neuroldgica.
Fuerza y sensibilidad conservados. ACR: tonos ritmicos sin soplos. Hipoventilacion generalizad.
EKG: ritmo sinusal a 75 lpm, eje normal y sin alteraciones agudas de la repolarizaciéon. Cuando
acude de nuevo y se reexplora presenta Roomberg con caida hacia atrds y marcha inestable y en
pasos cortos, por lo demas presenta la misma exploracion que hace 3 dias. Es derivado al hospital de
referencia para realizacion de pruebas complementarias. Hemograma glucosa, sodio, potasio, urea,
creatinina y estudio de coagulacion normales. TAC craneal: el radidlogo lo informa como 3 LOEs
compatibles con metdstasis cerebrales de probable origen pulmonar. Es ingresado para completar
estudio.

Juicio clinico: Carcinoma microcitico de pulmén con metdstasis cerebrales.

Diagndstico diferencial: Vértigo central, neoplasia cerebral, esclerosis multiple, enfermedad
cerebrovascular.

Comentario final: Ante este caso cabe destacar la importancia de realizar siempre que en un
paciente acude a nuestra consulta una exploraciéon completa, aunque haya acudido recientemente a
consulta con sintomas similares ya que esto puede hacer que orientemos de nuevo el diagndstico o
que solicitemos nuevas pruebas complementarias. Ademads también es importante destacar la
importancia de prestar atencion a una patologia banal e inespecifica como puede ser el mareo,
motivo de consulta muy frecuente en atencion primaria.
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