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424/4089 - MULTIPLES BULTOMAS SUBCUTANEQOS
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 56 afios, que acude a consulta de atencion primaria por aparicion de nédulos
subcuténeos en multiples localizaciones de 1 mes de evolucion. La paciente refiere que €l cuadro clinico se
inicié con mialgiasintermitentesy dispersasy dolor cérvico-dorso-lumbar que ellarelaciona con gercicio de
mantenimiento intenso los dos Ultimos meses. También refiere asteniay discreta pérdida de peso. Como
antecedentes personales destacan el hébito tabaquico de la paciente (10 cigarrillog/dia durante los Gltimos 35
anos) y dislipemia en tratamiento con simvastatina 20 mg. No otras metabol opatias ni otros antecedentes de
interés.

Exploracion y pruebas complementarias: Afebril. TA: 120/80 mmHg. Normocoloreada, normohidrataday
bien perfundida. Eupneica en reposo. Auscultacién cardiaca, auscultacion pulmonar y abdomen anodinos.
Columna vertebral: no dolor ala palpacion de apdfisis espinosas ni apofisis transversas, dolor leve ala

pal pacion de muscul atura paravertebral lumbar. Se objetivan nodul os subcutaneos de pequefio tamario ( 2
cm), dificil delimitacion, escasa movilidad, consistencia firme y no dolorosos en multiples localizaciones
(gluteo izquierdo, gemelo izquierdo, supraclavicular derecho, tercio inferior esternal, abdomen y dorsales).

Orientacion diagnostica: Los bultomas presentan una serie de caracteristicas (aparicidn brusca, crecimiento
rapido, consistencia firme, mala delimitacion...) que nos hacen sospechar malignidad y por tanto metéstasis
de un primario desconocido.

Diagnostico diferencial: Angiolipoma. Lipoma. Liposarcoma. Metéstasis de tumores solidos (carcinoma de
mama, renal o de estdmago, adenocarcinoma de colon y recto, melanoma, carcinoma epidermoide de
pulmon). Metéstasi s de neoplasias hematol 6gicas (leucemia mieloide, leucemia monocitica, linfomano
Hodgkin de linfocitos B, linfoma de linfocitos T). Fascitis nodular.

Comentario final: La paciente es valorada precozmente por dermatologia realizandose biopsia de una de las
lesiones cuya anatomia patol 6gica informan como: lesion metastasica de un carcinoma poco diferenciado que
muestra unos resultados inmunohi stoquimicos compatibles con un carcinoma de origen primario pulmonar.
Este caso clinico evidencia una vez mas laimportancia del médico de atencion primario como primer nivel
de atencion y lanecesidad de una buena anamnesis'y exploracidén como elemento esencial para el correcto
enfoque de lalesién o patologia.
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