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Resumen

Descripción del caso: Se presenta en consulta de Atención Primaria un caso de anemia ferropénica
moderada- grave de un año de evolución en varón de 57 años de edad asintomático, cuyo diagnóstico
se realizó en un ámbito mixto (Atención Primaria, Digestivo y Hematología). Paciente con
antecedentes personales de HTA, HLP, exfumador y FA crónica. Antecedentes familiares poco
significativos para el caso tratado. El paciente acude a consulta de Atención Primaria asintomático
para realizar revisión anual analítica. Se historia y explora al paciente sin hallazgos de
sintomatología sospechosa.

Exploración y pruebas complementarias: la exploración es anodina sin presentar el paciente
síndrome general, palidez cutánea ni mucosas. No escleras azules. No dolor abdominal ni signos
físicos de sangrado. No pérdida de fuerza, ni debilidad muscular. Fueron las pruebas
complementarias las que ayudaron a definir el juicio clínico. Se realizó en primer lugar, una analítica
sanguínea donde se objetivaba una anemia de características ferropénicas por lo que fue necesario
completar el estudio con una gastroscopia y colonoscopia y biopsias correspondientes. Además, se
realizó ecografía abdominal y TAC toracoabdominal y cerivcal. Se realizó un estudio molecular para
definir el diagnóstico siendo todos los resultados compatibles con linfoma MALT.

Juicio clínico: Linfoma MALT.

Diagnóstico diferencial: Repaso de etiología que puede presentarse como anemia ferropénica en
el varón: enfermedad celiaca no diagnosticada hasta la fecha. Úlcera gástrica. Tumoración colónica
o intestina delgado. Linfoma MALT.

Comentario final: la anemia ferropénica es una enfermedad que se presenta con frecuencia en
atención primaria y es reflejo tanto de patologías leves como graves, y por ello es siempre necesario
un estudio de su etiología en profundidad.
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