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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 31 aflos, sin alergias conocidas, no fumador. Presenta episodios de
tos seca sin expectoracion que se han repetido en el afio en tres ocasiones. Astenia acompanante,
que se ha intensificado en la ultima semana. Afebril. No sindrome constitucional. Catalogado de
catarro de vias altas y alergia estacional tratado con antihistaminicos, broncodilatadores y beta 2
adrenérgicos con mejoria parcial.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion fisica: buen estado general, vigil,
orientado y colaborador. Eupneico en reposo. Normohidratado. Normoperfundido. Normocoloreado.
Saturacion de oxigeno: 98%. Cabeza y cuello: adenopatia supraclavicular derecha de
aproximadamente 2 cm de didmetro, dura y rodadera, no dolorosa. Auscultacion cardiaca: latidos
ritmicos sin soplos. Auscultacion pulmonar: aboliciéon del murmullo vesicular en hemitérax derecho.
Murmullo vesicular conservado en hemitorax izquierdo. Resto sin interés. Pruebas complementarias:
Hemograma: normal. Bioquimica: normal. Radiografia de térax: gran masa pulmonar/mediastinica
que ocupa la practica totalidad del hemitérax derecho de margenes polilobulados en su porcién
superior sin desplazamiento mediastinico con imagen de atelectasia de lébulo superior derecho con
afectacion de segmentos posteriores. Pinzamiento de seno costofrénico derecho. Silueta cardiaca
normal. Hemitérax izquierdo e hilio normal.

Juicio clinico: Linfoma.
Diagnostico diferencial: Cancer de pulmén. Teratoma. Linfoma. Timoma.

Comentario final: Ingresa en Neumologia, se solicita TAC toracoabdominal y puncién de la
adenopatia confirmandose la existencia de proceso linfoproliferativo. Destacar la importancia de la
anamnesis y exploracion fisica para identificar algin sintoma orientativo en el diagndstico del
linfoma.
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