MI LUMBALGIA NO MEJORA

SANTOS URRUTIA VERONICA (JAEN ), SANTOS URRUTIA ALICIA (CANTABRIA),GRANDE GRANDE ROSA (CANTABRIA),VAZQUEZ
CABEZUDO CARMEN (CANTABRIA) RUIZ GUERRA MIGUEL ANGEL (CANTABRIA),PARDO DEL OLMO SAIZ SILVIA (CANTABRIA)

INTRODUCCION:

| cdncer de préstata es la causa mdas comun de muerte por cancer en hombres mayores de 75 anos de edad. Este tipo de
cancer rara vez se encuentra en hombres menores de 40 anos de edad. Cuando el cancer se ha diseminado, puede haber
dolor o sensibilidad 6sea, con mayor frecuencia en la region lumbar.

DESCRIPCION SUCINTA DEL CASO:

Varon de 80 anos de edad. Acude al a consulta en repetidas ocasiones por lumbalgia de caracteristicas mecanicas. No
mejora a pesar de reposo y analgesia intensa. Duerme senfado debido a que el dolor empeora con el decubito. No presenta
sinfomas vesicales, no fiebre, ni escalofrios, ni sudoracion nocturna. Tras 2 meses de evolucion sin mejoria, aparece pérdida de
peso y problemas de deambulacion por el dolor. Radiografias de la columna lumbar (repetida en 3 ocasiones) revelan
marcados cambigs degenerativos con osteofitos posteriores. Se deriva a Traumatologia, que realiza RMN: imagenes sugestivas
de enfermedad metastdsica con multiples acunamientos vertebrales, especialmente en L4, con ocupamiento de espacio. PSA:

b Csar por alto la clinica que cuentan los pacientes y no basar todo el d|Ognoshco en las pruebas rodlolog|cos
er70s en estos pacientes se debben encaminar a aliviar el dolor en primer lugar y a confirmar o descartar el
o obstante una proporcién significativa de pacientes con tumores mads agresivos seran infratratados y

Oon una recurrencia de la enfermedad.
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