Semergen. 2017;43(Espec Congr 1):2624

Medicina de Familia. SEMERGEN

https://www.elsevier.es/semergen

242/2070 - UNA VEZ MAS: DIARREA
A. Lapina

Meédico Residente de Medicina Familiar y Comunitaria. Centro de Salud La Alamedilla. Salamanca.

Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 44 afnos que consulta a su médico de Atencidn Primaria por diarrea
con rectorragias después de las deposiciones, dolor abdominal de un mes de evolucién. Febricula
ocasional. Niega pérdida de peso. Operada de hernia discal lumbar, sin otros antecedentes
personales y familiares de interés.

Exploracion y pruebas complementarias: Constantes dentro de normalidad. Dolor a la palpacién
en el hemiabdomen inferior y ruidos hidroaéreos aumentados. En el tacto rectal se palpa hemorroide
interna con dedo de guante con restos hematicos. Analitica: eosindéfilos 940/pl, resto hemograma
normal. Colesterol total 121 mg/dL, colesterol HDL 37 mg/dL, colesterol LDL calculado 70 mg/dL,
lactato deshidrogenasa (LDH) 114 U/L, proteinas totales 5,0 g/dL, albimina suero 3,3 g/dL, hierro
12 pg/dL, transferrina 181,0 mg/dL, indice saturacién transferrina 5,2%, resto bioquimica normal.
Coagulacion normal. Proteina C reactiva 7,54 mg/dL. Tiroxina Libre (T4 Libre) 1,17 ng/dL, hormona
tiroestimulante (TSH) 4.740 pU/mL. Marcadores tumorales normales. Coprocultivo: parasitos en 3
muestras negativos. Bacterias negativo. Serologias: VHA, VHC, VIH, VHB, varicela zoster y
sarampion negativos. IgG CMV: positivo. [IgM CMV negativo. Colonoscopia: desde recto y toda la
mucosa explorada presenta desaparicion del patréon vascular, con edema, eritema friable incluso con
algunas &reas con sangrado espontaneo y restos de sangrado reciente. Ulceras superficiales a lo
largo de toda la mucosa pero predominando hacia sigma. Diagndstico: compatible con colitis
ulcerosa activa. Anatomia patologica: colitis de patrdn cronico con actividad inflamatoria aguda
moderada, compatible con clinico de colitis ulcerosa. Se deriva al Servicio de digestivo para su
tratamiento.

Juicio clinico: Colitis ulcerosa.

Diagndstico diferencial: Se realiza entre infecciones, enfermedad inflamatoria intestinal,
enfermedad celiaca, hipertiroidismo, iatrogenia, hemorroides, y cancer de colon.

Comentario final: La colitis ulcerosa presenta importante incidencia en Espafa: 7-12 casos/10.000
habitantes. Por ello ante alteraciones del transito intestinal y/o presencia de productos patoldgicos
en las deposiciones (sangre, moco, pus), debemos descartar dicha patologia.
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