Las acropaquias como signo de alarma
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Introduccion
Las acropaquias o “dedos en palillo de tambor”’ son el engrosamiento de
falanges distales en dedos de manos y pies, que puede pasar
desapercibido para el paciente y cuyo diagnostico debe basarse en un
correcto examen fisico. Su presencia nos obliga a buscar una
enfermedad subyacente.

Descripcion sucinta del caso

Mujer de 51 anos, que presenta como Unico antecedente de interés
tabaquismo de 10 cigarrillos diarios desde hace 17 afios. Consulta por
sensacion distérmica con sudoracion profusa nocturna que interfiere en el
mantenimiento del suefio, sensacion de dolorimiento articular generalizado

y pérdida ponderal de 6 kilogramos en los ultimos 3 meses.

Durante la exploracion no se objetivan signos inflamatorios en las regiones
que refiere como dolorosas, siendo la exploracion fisica rigurosamente
normal, salvo la presencia de acropaquias no dolorosas en ambas

manos y pies que la paciente no presentaba antes del inicio de los
sintomas y a las que no habia dado importancia.

Se solicitan como pruebas complementarias una analitica y una radiografia de
térax, dando la primera resultados anodinos y observandose en la segunda una
imagen nodular de 30 mm de diametro en Iébulo superior de pulmén
derecho.

Estrategia practica de actuacion
Ante la alta sospecha de malignidad del hallazgo radioldgico, se debe solicitar y
se solicité en este caso una tomografia axial computarizada (TAC) y se
realizé derivacion al servicio de neumologia de su hospital de referencia para
estudio anatomopatoldgico y de extension.

En funcién de los resultados obtenidos (forma histologica y estadificacion)
se plantearia realizar una interconsulta al servicio de cirugia toracica para
valorar la posibilidad de realizar una lobectomia/neumonectomia, en el caso
de que la lesion fuera resecable o, en caso contrario, al servicio de oncologia
para valorar tratamientos quimioterapicos y/o radioterapicos tanto
curativos como paliativos.

Palabras clave
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