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Resumen

Descripcion del caso: Paciente masculino de 60 afios que acude en reiteradas ocasiones a consultas de
atencién primaria por astenia, debilidad generalizada, inapetenciay pérdida de 6 kg de peso, de 6 meses de
evolucion. Antecedentes personales. Hipercolesterolemia. Tratamiento habitual: simvastatina 20 mg/dia. No
habitos toxicos.

Exploracion y pruebas complementarias: TA 120/80mmHg, FC 72 Ipm, temp 36,5°C. Buen estado general,
con ligera palidez cutaneomucosa. Auscultacion cardiopulmonar conservada. Abdomen: ruidos hidroaéreos
presentes, blando, depresible, no dolor, no megalias. Neurol gico: conservado. Pruebas complementarias:
hemograma con 10.300/? leucocitos (segmentados 67,7%, linfocitos 21%). Hemoglobina 12,5 gr/dl, hto
36%, VCM 118 fL. Bioquimica: glucosa 91 mg/dl, urea 40 mg/dl, creatinina 1mg/dl. Pruebas especiales:
TSH 2,58 2U/ml, vitamina B12 94 pg/ml, acido fdlico, 20,5 ng/ml. Gastroscopia: ausencia de pliegues a nivel
de cuerpo gastrico compatible con gastritis atroficatipo A. Biopsia gastrica: gastritis cronica atrofica con
metaplasia intestinal completa.

Juicio clinico: Anemia macrocitica secundaria a gastritis cronica atrofica con metaplasia intestinal compl eta.
Diagnostico diferencial: Ulcera péptica. Dispepsia funcional no géstrica. Cancer géstrico.

Comentario final: La gastritis crénica atréfica es unainflamacion inespecifica de la mucosa gastrica, de
etiologia multiple y mecanismos patogéni cos diversos. Los sintomas son inespecificosy en etapas iniciales
pueden estar ausentes. El diagnostico se basa principalmente en laclinicay el diagndstico de certeza se logra
con €l estudio histol6gico de la biopsia obtenida por gastroscopia. Nuestro paciente presentaba una anemia
macrocitica persistente con déficit de vitamina B12, a pesar de tratamiento con complejos vitaminicos del
grupo B y dietarica en esta vitamina. Continuaba con cuadro anémico, con ausencia de sintomas géstricos
por lo que derivamos a consultas de Digestivo donde realizaron gastroscopia con tomade biopsiay se pudo
llegar & diagnostico definitivo de este paciente.
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