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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 48 afios con antecedentes de HTA, dislipemia, diverticulosis sigmoideay
litiasis renal derecha de repeticion. En tratamiento con enalapril, amlodipino y simvastatina con buen control
tensional. Acude a consulta de Atencion primaria por dolor lumbar de 2 meses de evolucion, pérdida de peso
en contexto de régimen dietético, polidipsiay aumento de cifras tensionales. Refiere asimismo hipoestesia en
labio inferior y diplopia.

Exploracion y pruebas complementarias: TA 155/97 mmHg. FC 72 Ipm. Peso 71 kg. Exploracion lumbar:
dolor intenso ala papacion anivel de apofisis espinosas de L4y L5. Resto anodino. Exploracion

neurol 6gica: marcha atéxica. Sin otras alteraciones resefiables. Analiticade sangre: U: 160, Cr: 5,86, LDH:
3.900, PCR: 5,5, Ca: 15,9, Prot. T.: 9,7. Serierojay blancanormal. Plaguetas: 27.000. Rx columnalumbar:
lesiones liticas anivel de cuerpos vertebralesL4y L5.

Orientacion diagnostica: Consideramos como primera opcién mieloma multiple dada la asociacion de cuadro
deinsuficienciarenal aguda, lesiones 6seas liticas y plaguetopenia.

Diagnostico diferencial: Cancer de pulmdén. Cancer de préstata. Hiperparatiroidismo primario.

Comentario final: El paciente es derivado a S. de Hematologia, realizandose frotis sanguineo con presencia
de poblacion aberrante de habito linfoplasmocitoide, estudio de Igs con 1gG 4992 y aspirado de médula 6sea
con infiltracion de 15% de la misma por células plasmaticas, estableciéndose € diagnéstico de mieloma
multiple.
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