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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 48 afios con HTA, anemia ferropénica e intervenida de miomectomia uterina
en tratamiento con hierro oral, losartan 100 mg e hidroclorotiazida 25 mg. Acude desde hace afios al centro
de salud por anemia ferropénica. Referia abundante sangrado en los dias de menstruacion, ademas de haber
presentado miomas miometriales de los que ha sido intervenida. A dia de hoy |a paciente padece menopausia,
y laanemia ha empeorado en una de las Ultimas analiticas de control, teniendo que trasladar ala paciente a
urgencias del hospital paratransfundirle tres concentrados de hematies. Es entonces cuando se le pregunta en
atencion primaria por los antecedentes familiaresy la mujer comenta que su madre fue diagnosticada de
cancer de colon. Ante ello, se realiza un estudio.

Exploracion y pruebas complementarias. Buen estado general, sintomas de laxitud, consciente y orientada.
Auscultacion cardiopulmonar: Ritmico, sin soplos, MV conservado, sin ruidos patol 6gicos audibl es.
Abdomen: blando y depresible, no masas ni megalias. Palpacion no dolorosa. Analitica: Hb 6,3 g/dl,
hematocrito 23%, VCM 70,7 fl. TA: 150/90 mmHg, temperatura: 36 °C. SOH: positiva. Colonoscopia: masa
en colon ascendente. AP: neoplasia de colon que invade mucosa.

Juicio clinico: Anemia microcitica hipocrémica secundaria a sangrado digestivo por cancer de colon.

Diagnostico diferencial: Ingesta disminuida de hierro, disminucion de la absorcion del hierro, pérdidas
sanguineas.

Comentario final: En las mujeres en edad reproductiva, la causa mas comun de anemia microciticae
hipocromica es la ginecol égica, y en los hombres y mujeres menopdusicas € sangrado en el tracto
gastrointestinal. Sin embargo, en atencion primaria habra que pensar en todas las posibilidades de anemia
ferropénica a pesar de la edad, realizar una anamnesis completa, registrar todos los factores de riesgos y
antecedentes familiares dejando constancia de ellos en la historia clinica, y llevar un estudio adecuado en
funcion de la sospechay lano mejoriaclinica.
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