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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 66 afios, acude en multiples ocasiones a la consulta por presentar
dolor lumbar en un periodo de alrededor de tres meses. Tratado segun la escala de analgesia sin
aliviar la sintomatologia. En la ultima consulta refiere dolor lumbar con irradiacion en a ambas
extremidades inferiores, asociandose pérdida de la fuerza que ha provocado la utilizacién de bastén.
Ademas, deterioro progresivo de sus actividades diarias basicas hasta llegar a ser independiente
parcial (ayuda para caminar y levantarse de la cama). No traumatismos, no sobre esfuerzos.

Exploracion y pruebas complementarias: Extremidades inferiores: fuerza 2/5, reflejos
osteotendinosos alterados, sensibilidad conservada, no edemas, pulsos presentes, no signos de TVP.
Marcha claudicante, utiliza baston, no se puede mantenerse en pie sin ayuda. Analitica: Hemograma,
bioquimica, perfil hepatico, funcién renal y coagulacién en parametros normales. Vitamina B12, 4c.
folico y perfil férrico en parametros normales. CEA 9,7, resto de los marcadores tumorales normales.
THS, proteinograma y B2 microglobulina normales. Sangre oculta en heces negativo. Colonoscopia
reciente normal. TC Toracico: Nodulo pulmonar en LID sospechoso de malignidad. Nodulos
pulmonares bilaterales. Adenopatias hiliares y paratraqueales derechas. De confirmarse el
diagndstico corresponderia con un T3N2M1a.

Juicio clinico: Descartar patologia paraneoplasica: sospecha de enfermedad de Lambert-Earton
como sindrome paraneoplasico.

Diagnostico diferencial: Espondilolistesis progresiva provocando compresion nerviosa.

Comentario final: Es de destacar la funcion de los médicos de atencién primaria. Vemos a nuestros
paciente como “un todo y un conjunto”, no como una separacion de aparatos y sistemas. Ademas, la
relacién que se genera entre médico y paciente se palpa en atencidon primaria. Esto nos hace
conocer a nuestros pacientes en diferentes aspectos de la vida y en su dia a dia. Por eso la
insistencia en este paciente, el encontrar la causa que explicara la sintomatologia y la progresiéon
desfavorable. Al final se encontrd la etiologia por la insistencia del médico de atencion primaria.
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