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Resumen

Descripcion del caso: Vardn de 83 aflos que consulta por disnea de reposo sin tos ni fiebre, junto
con dolor tordcico pleuritico incrementandose con la inspiracion profunda. Ademas presenta
aumento de edemas en miembros inferiores. Antecedentes personales: HTA. Dislipemia. Diabetes
mellitus tipo 2 insulinizado. Cardiopatia isquémica revascularizada. Fibrilacion auricular paroxistica.
EPOC tipo enfisema. Neoplasia vesical y ampuloma intervenido.

Exploracion y pruebas complementarias: Tension arterial, frecuencia cardiaca y respiratoria
normales. Saturacion de 02 97%. Auscultacion cardiaca: arritmico sin soplos. Auscultaciéon
pulmonar: hipoventilacion generalizada, sibilantes inspiratorios y roncus espiratorios diseminados
con zona hipoventilatoria en base y campo medio derechos. Abdomen normal. Edemas maleolares en
miembros inferiores. Radiografia de térax: dos imagenes alargadas nodulares, de bordes nitidos,
situadas en la cisura mayor derecha compatible con derrame pleural loculado intracisural.

Orientacion diagnéstica: Insuficiencia cardiaca. Liquido intercisural. Tumor fantasma. Evolucidn:
Tras inicio de tratamiento diurético el paciente evoluciona de forma favorable tanto clinica como
radioldgicamente, lo que confirma el diagnostico.

Diagnoéstico diferencial: Patologia infecciosa, tumoral, insuficiencia cardiaca.

Comentario final: Se denomina tumor fantasma al derrame pleural interlobar localizado que
aparece en los enfermos con insuficiencia cardiaca simulando una masa pulmonar y que desaparece
con tratamiento médico. Hay que tener presente esta entidad para el diagndstico diferencial con
patologia tumoral. El médico de Atencion Primaria debe conocer esta forma de presentacion para
evitar errores diagnosticos.
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