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347/860 - OMALGIA CRONICA: MIRAR MAS ALLA DE L.O EVIDENTE...
PLASMOCITOMA OSEO SOLITARIO
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 55 afnos, antecedentes de ansiedad e hipertension. Consulta con su
médico de familia por omalgia de aproximadamente 3 meses de evolucidn, sin otros sintomas, se
pauta tratamiento antiinflamatorio sin mejora por lo que se realiza Rx de hombro que se informa con
cambios degenerativos, se realiza infiltracion por traumatologia y se programa rehabilitacion.
Aproximadamente 4 meses mas tarde de la primera consulta con su médico, la paciente experimenta
empeoramiento suibito del dolor por lo que se repite la RX de hombro en urgencias y evidencia
fractura patoldgica con presencia de lesion de aspecto litico, se ingresa en hospital para estudio de
neoplasia.

Exploracion y pruebas complementarias: Durante el ingreso es valorada por los servicios de
medicina interna, hematologia y traumatologia, con la sospecha de plasmocitoma vs mieloma
multiple (MM). Se realiza estudio completo con RX de craneo-columna-pelvis y fémures, tomografia
craneal, toraco-abdominal, andlisis de sangre completos, aspirado de médula dsea, que resultan
normales, descartando MM u otra afectaciéon neoplasica. La gammagrafia 6sea presenta captacion
sblo en lesion litica, indicativo de lesidn dsea primaria. La biopsia de hueso se informa como
compatible con tumor de células plasmaticas por lo que se orienta como plasmocitoma 6seo solitario
(PMO), se realiza tratamiento con radioterapia con buena evolucidn, realiza controles con
traumatologia. Cinco meses mas tarde del diagnostico presenta dolor lumbar, se solicita estudio
urgente que confirma MM.

Orientacion diagnédstica: Plasmocitoma 6seo solitario.
Diagndéstico diferencial: Hombro doloroso, mieloma multiple.

Comentario final: El hombro doloroso es una de las consultas mas frecuentes en atencion primaria
puede afectar al 25% de la poblacion, no siempre es de origen musculo-articular. E1 POS es un tumor
poco habitual, no presenta afectacion generalizada, puede progresar a mieloma multiple como en
nuestro caso.
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