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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 57 afnos con AP de HTA y dislipemia desde hace cuatro afios. No
habitos toxicos ni alergias. Consulta por astenia, disnea de esfuerzo, sensacion de mareo, malestar
abdominal y un vomito negro hace unos dias. No refiere toma de gastro-erosivos, no alteraciones del
ritmo intestinal, deposiciones normales.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion: TA 127/87, FC 87, T2 37,5 °C. Sat. oxigeno
98, Peso 72, IMC 28. Consciente, orientada, buen estado general, bien nutrida e hidratada, palidez
piel y mucosas. No ingurgitacion yugular, tonos cardiacos regulares, murmullo vesicular conservado
sin ruidos sobreafiadidos. Abdomen blando, no doloroso, sin masas, megalias, ni irritacién
peritoneal. Sin edemas ni signos de TVP.Analitica: Hb 8, Htc 24%, VCM 60; HCM 20; CHCM 33.
Funcién hepatica, renal, iones, coagulacion... normal. ECG, gastroscopia y colonoscopia normales.

Orientacion diagnostica: Se realiza una exploraciéon con una capsula endoscopica: En intestino
delgado proximal se observa una lesion amarillenta que protruye hacia la luz y podria corresponder
a polipo o lesion subepitelial, no se observan restos hematicos. Se realiza una enteroscopia
extirpando la lesién con diagnostico AP de adenoma tubulo-velloso en yeyuno.

Diagnoéstico diferencial: Astenia: anemia, alteraciones tiroideas, musculares, digestivas,
infecciosas... Disnea: pulmonares, cardiacas, metabodlicas, hematoldgicas, psiquicas...

Comentario final: Los tumores de intestino delgado suelen diagnosticarse en 52-62 década de la
vida, mas frecuentes en el tercio distal. Los adenomas representan un tercio de los tumores
benignos, histolégicamente son tubulares, vellosos o tibulo-vellosos. Un 40% de los vellosos suelen
ser sésiles y con signos de degeneracion maligna al diagndstico. Sincrénicamente suelen aparecer
polipos adenomatosos en colon. El tratamiento es la reseccion local y en los vellosos por su
capacidad de recurrencia se recomienda seguimiento posterior.
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