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482/1090 - HOMBRO DOLOROSO CON TORPIDA EVOLUCION
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 54 afios, no alergias medicamentosas. Fumador de > 60 paguetes/aiio. No
factores de riesgo cardiovasculares ni broncopatia conocida. No realiza tratamiento. Acude por dolor de
hombro derecho de dos semanas de evolucion que aumenta con los esfuerzosy con irradiacion hacia
miembro superior derecho. Niega traumatismo previo. Afebril. No disnea. Hatomado paracetamol con leve
mejoria. A la exploracion se objetiva contractura subescapular derecha, sin afectacidn cervical ni de trapecio.
Empeoramiento a la flexoextension, sin limitacién funcional. No pérdida de fuerza ni sensibilidad.
Inicialmente, debido alas caracteristicas del dolor y de la exploracion se sospecha contractura muscular,
pautandose antiinflamatorio y relgjante muscular. Se cita en 2 semanas para control evolutivo. Sin embargo,
el paciente acude a consulta tras 2 meses para renovacion de medicacién. Refiere haber realizado consulta
privada para valoracion de omalgia, recibiendo como diagndstico “dolor de tipo neuropético secundario a
posible herpes zoster”. En tratamiento con pregabalina e hidroxil aliviandole €l dolor. Realizamos nueva
anamnesis més minuciosay nos cuenta que presenta tos secay cuadro constitucional.

Exploracion y pruebas complementarias. Reexploramos a paciente, hallando hipotrofia de musculatura de
miembros superior, dificultad paralaflexion 4°y 5° dedo. Fuerza 3-4/5, sensibilidad 4/5. No dermatosis
asociadas. Solicitamos radiografia toracica objetivando un engrosamiento en vértice pleural pulmonar
derecho con probable masa.

Orientacion diagnéstica: Tumor de Pancoast.
Diagnostico diferencial: Hombro doloroso causado por patologia extrinseca vs. intrinseca.

Comentario final: Unos de los valores claves en Atencién Primaria es la continuidad; La patologia aguday
los episodios aislados pueden llegar a percibirse como un conjunto desde la perspectiva de atencidn primaria,
siendo imprescindible para el diagndstico precoz de |a patol ogia oncoldgica afin de optimizar € tratamiento
y mejorar el prondstico. EI médico de familia ocupa un lugar privilegiado en la prevencién, promocién y
cribado, asi como el posterior manejo diagnostico y seguimiento clinico del paciente.
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