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Caso Clínico
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Mujer de 69 años que consulta por molestias abdominales, dolor epigástrico irradiado a 
espalda, náuseas, coluria intermitente y pérdida ponderal no intencionada de 7 kg en 2 meses. 
Antecedentes relevantes incluyen hipertensión arterial y diabetes mellitus tipo 2 recientes, 
colecistectomía, anemia microcítica en estudio y trastorno ansioso-depresivo. En la exploración 
se detectó dolor epigástrico con irradiación dorsal, abdomen distendido y sin signos de 
irritación peritoneal.

Pruebas complementarias

- Marcadores tumorales elevados: CA 125 (109 
U/mL), CA 19.9 (53.1 U/mL)
- Enzimas hepáticas alteradas progresivamente 
(AST, ALT, GGT)
- Bilirrubina total aumentada (predominio directa)
- Ecografía clínica: masa hipoecogénica irregular 
de 37x38 mm en cabeza/proceso uncinado 
pancreático, múltiples lesiones metastásicas 
hepáticas bilaterales, dilatación de vía biliar intra 
y extrahepática (colédoco 18 mm) y dilatación del 
conducto de Wirsung.
- Punción aspirativa con aguja fina (PAAF) 
pancreática confirmatoria: adenocarcinoma 
pancreático con 40% de celularidad tumoral.

Adenocarcinoma pancreático de cabeza, estadio IV, con metástasis hepáticas y pulmonares.

Diagnóstico

Evolución y tratamiento
La paciente ingresó en Medicina Interna, donde se colocó prótesis biliar por CPRE y se inició 
tratamiento oncológico con FOLFOX. Posteriormente desarrolló complicaciones 
tromboembólicas (tromboembolismo pulmonar derecho y trombosis portal, mesentérica 
superior y esplénica), siendo anticoagulada con dabigatrán.

Conclusiones
- La ecografía clínica es una herramienta diagnóstica fundamental en Atención Primaria para 
detección precoz neoplasias pancreáticas.
- La combinación de síntomas clínicos y alteraciones analíticas debe alertar sobre la sospecha 
de adenocarcinoma pancreático.
- El diagnóstico precoz permite un inicio temprano del tratamiento oncológico y mejora la 
coordinación del cuidado.
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