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Dermatomiositis clinicamente amiopdtica: primer signo de
cancer gastrico
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Clinically amiopathic dermatomiositis: First sign of gastric cancer
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Un varén de 69 afios consulté por prurito, eritema heliotropo, eritema en la zona del escote y los hombros, papulas liquenoides en los brazos y las
piernas (fig. 1ABC, flechas), sin sintomas musculares ni elevacién de enzimas musculares. En la analitica present6 anticuerpos anti-TIF-1y positivos.
La biopsia de piel fue compatible con dermatomiositis (DM). Recibi6é tratamiento con prednisona oral, hidrocortisona tépica al 0,1% e
hidroxicloroquina sin respuesta clinica. Se realizé PET-TC para descartar neoplasia oculta, donde se observé mayor captacién en el cuerpo gastrico
(fig. 2, flechas). La gastroscopia encontré una lesién de 3 cm en el estbmago que se biopsié y fue informada como carcinoma pobremente
diferenciado. Se realiz gastrectomia subtotal laparoscépica y en el estudio anatomopatolégico se mostr6 adenocarcinoma gastrico (PT1NO, estadio
IA). Las lesiones cutaneas mejoraron después de la cirugia y reaparecieron luego de 2 afios de seguimiento, aunque mucho mas leve, fueron tratadas
con corticoides topicos e hidroxicloroquina. Las pruebas complementarias realizadas descartaron recidiva tumoral o nuevas neoplasias. La DM es una
enfermedad autoinmune rara con mayor riesgo de cancer. La PET-CT es (til para descartar neoplasias asintomaticas. La reseccion del tumor puede
aliviar los sintomas de la DM.

Responsabilidades éticas

Este caso clinico es realizado bajo los principios éticos enmarcados en la declaracién de Helsinki (revisién de Seil, octubre de 2008), las directrices
de buena practica clinica de la ICH (International Conference on Harmonization). Siempre se mantuvo los niveles mas altos de conducta profesional y
confidencialidad, cumpliendo con el articulo 7 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de proteccién de datos de caracter personal.

Figura 1. Eritema heliotropo, eritema en la zona del escote y los hombros, papulas liquenoides en los codos y las manos.
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Figura 2. Tomografia por Emision de Positrones - Tomografia Computarizada (PET-TC).
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