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Resumen

Descripción del caso: Mujer de 45 años que acude a consulta de Atención Primaria por dolores óseos
incapacitantes a nivel dorso-lumbar de 4 meses de evolución. Ha realizado varias líneas de tratamiento sin
mejoría, recurriendo en varias ocasiones a urgencias y siendo valorada por Traumatología, con evolución
tórpida. Acompaña astenia, debilidad y pérdida de fuerza progresiva. Se deriva a urgencias, ingresando en
Medicina Interna para estudio. La paciente fallece a los 3 meses por fallo multiorgánico dada la evolución
agresiva de su enfermedad. Antecedentes personales: dislipemia y espondilosis degenerativa C5-C6.

Exploración y pruebas complementarias: Dolor lumbar con Lasègue y Bragard negativo. Déficit de fuerza
4/5 en ambos miembros inferiores. Adenopatía de 15 mm en axila derecha de consistencia pétrea, fija e
indolora y cambios en complejo areola-pezón de mama ipsilateral. Resto anodino. Mamografía derecha: zona
con márgenes espiculados, sugestivos de carcinoma ductal invasivo (CDI). PAAF control ecográfico, mama
derecha: CDI. PAAF control ecográfico, adenopatía axilar derecha: metástasis de CDI. RMN dorso-lumbar:
lesiones óseas líticas en cuerpos vertebrales dorsales bajos y lumbares, sugestivas de metástasis.

Orientación diagnóstica: Dolor óseo metastásico en paciente con CDI.

Diagnóstico diferencial: Dolor osteomuscular mecánico, hernia discal, lumbociatalgia, enfermedades
hematológicas, procesos oncológicos.

Comentario final: El CDI es el tipo más común de cáncer de mama y representa el 80% de casos. Es
agresivo, siendo frecuente las metástasis óseas. El dolor óseo es la causa más común de dolor por cáncer y
está presente en 1/3 de los pacientes con metástasis óseas. Es de características inflamatorias y neuropáticas
sobrepuestas, y su tratamiento involucra el uso de múltiples abordajes, difícil de controlar en muchas
ocasiones. La aplicabilidad del caso para Medicina de Familia se basa en la importancia de no pasar por alto
dolores que puedan parecer banales y realizar un seguimiento estrecho de pacientes que no evolucionan
favorablemente, donde la exploración física ayuda en la identificación de enfermedades.
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