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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 68 anos de edad que acude a la consulta del centro de salud,
durante el mes de julio, refiriendo que desde hace unos 6 meses presenta sintomas en el tracto
urinario inferior de tipo irritativo (urgencia miccional, nicturia en 5-6 ocasiones) y obstructivos
(chorro débil y lento, tenesmo y sensacién de vaciado incompleto). Ingesta hidrica abundante en
contexto de altas temperaturas. No astenia, pero si pérdida de 2-3 kilogramos de peso. Como
antecedentes es fumador y EPOC grado II en tratamiento.

Exploracion y pruebas complementarias: Consciente y orientado. Normohidratado y
normocoloreado. Exploracion cardiorrespiratoria y abdominal normal. Al tacto rectal se palpa una
prostata lisa, de bordes bien delimitados, sin nédulos ni masas. Se solicita analitica con PSA,
sedimento de orina y ecografia reno-vesical-prostatica. Horas después avisan de laboratorio por
hiperglucemia de 444 mg/dL e hipertrigliceridemia de 1.789 mg/dL, resto normal, PSA 1 ng/mL. Se
contacta telefonicamente con el paciente para iniciar tratamiento antidiabético (el paciente refiere
no haber realizado el ayuno correctamente y haber desayunado antes de hacerse la analitica).

Orientacion diagnéstica: Diabetes mellitus.

Diagnostico diferencial: Hiperplasia benigna de prostata, prostatitis, infeccion urinaria, neoplasia
prostatica, diabetes mellitus.

Comentario final: A pesar de haber desayunado antes de realizarse la analitica, podemos asegurar
que el paciente presenta una DM tipo 2 acompanada de poliuria y polidipsia (este tltimo sintoma
que el paciente achacaba al calor), no referia polifagia. La poliuria es uno de los sintomas princeps
de la triada clasica de la diabetes. Dada la sintomatologia, se inicié tratamiento antidiabético oral
con biguanidas (metformina). Dado que existe un factor de confusién como es el ayuno incorrecto se
realizé nuevo control analitico al mes de iniciado el tratamiento, que mostré una hemoglobina
glicada de 10,4. La ecografia fue normal (préstata de 34 gramos).
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