Semergen. 2019;45(Espec Congr 2):55

[ e e ]
Medicina de Familia !

Medicina de Familia. SEMERGEN —

)

http://www.elsevier.es/semergen

387/27 - CANCER COLORRECTAL (CCR)
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 47 afos, bebedor de 40gramos de alcohol/dia, fumador de 1 paguete diario,
indice paquetes/ario 20, intervenido de herniainguinal izquierda hacia 20 afios, sin otros antecedentes o
medicacion habitual, que acudié a urgencias del centro de salud por cuadro de 3 dias de evolucion de
estrefiimiento y ausencia de ventoseo de 12 horas de evoluciédn, que asociaba nduseas en las Ultimas 2 horas.
El paciente referia cuadro de dolor abdominal en hemiabdomen inferior paroxistico de aproximadamente 4
meses gque habia sido tratado de forma errética con analgésicos primer nivel. Asimismo, comentaba pérdida
de peso de aproximadamente 4 kg que achacaba a un aumento de la actividad fisica diaria, sin hiporexia, ni
astenia. Tras exploracion fisicay como sospecha de cuadro de obstruccion intestinal, se derivé a centro
hospitalario.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion Centro de Salud: Hidratado, perfundido,
normocoloreado. Auscultacion cardiopulmonar: normal. Abdomen: globul 0so, distendido, doloroso de forma
difusa, ruidos hidroagreos disminuidos, timpanico, no se pal paban masas 0 megalias, pufio percusion rena
negativa bilateral. Tacto rectal: no fisuras o tractos fistul0sos, no masas, no heces en cana anal, no restos.
Exploracién Centro Hospitalario: exploracion abdomina sin cambios, analitica (hemograma, bioguimica con
perfil hepético) normal. TAC abdominal: masa estenosante en union rectosigma compatible con

neoformaci én que condicionaba una obstruccion intestinal, con dilatacion de todo el marco cdlico.
Adicionalmente se objetivaban varias |esiones hepéticas de aspecto metastasico.

Juicio clinico: Obstruccion intestinal condicionada por neoformacion col 6nica metastasica.

Diagnostico diferencial: Obstruccion intestinal por bridas, volvulo intestinal, obstruccion intestinal por
neoformacion.

Comentario final: A nivel mundial € cancer colorrectal (CCR) es el tercer cancer mas frecuente en hombres
y el segundo en mujeres, siendo mucho mas frecuente en hombres. La edad es un factor de riesgo importante,
aumentando laincidencia de forma significativa entre la década de los 40 a 50 afios. Varios factores
potencialmente modificables, como la obesidad, |a diabetes, e consumo de tabaco, el consumo de carne
procesaday lafaltade actividad fisica, se han identificado como factores de riesgo en estudios
observacionales, pero estos factores no modifican los esquemas de cribado, si |0 hacen los antecedentes
personalesy familiares. En nuestra comunidad €l cribado de cancer colorrectal comienza alos 51 afios con un
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cribado bianual mediante test de sangre oculta en heces (TSOH) en pacientes sin antecedentes familiares. En
caso de tener dos antecedentes familiares de primer grado o uno de primer grado antes de los 60 afios, se
comienza con colonoscopia cada 5 afios desde 1os 40 afios, o 10 afios antes de la edad del antecedente
familiar.
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