Rev Clin Esp. 2020;220(Espec Congr):721

Revista Clinica
Espafola

Revista Clinica Espanola

@ SEML

https://www.revclinesp.es

V-030 - TUMOR NEUROENDOCRINO GASTRICO. A PROPOSITO DE DOS CASOS
A. Garcia Garcia, N. Toledo Samaniego’ Pefialoza Martinez y M. Pulfer

Medicina interna. Hospital General Universitario Gregorio Marafion. Madrid.

Resumen

Objetivos: Los tumores neuroendocrinos gastricos (TNG) constituyen una patologia infrecuente con
escasa evidencia acerca de sus caracteristicas y su forma de presentacién. Recogemos una serie de
dos casos clinicos diagnosticados en un hospital de tercer nivel

Material y métodos: Dos pacientes diagnosticadas de un tumor neuroendocrino gastrico en el
servicio de Medicina Interna de un Hospital de tercer nivel.

Resultados: Caso 1: mujer de 40 afos en estudio por sindrome constitucional con hemoglobina de
9,1g/dl, VCM 124,9 fl, LDH 728Ul y vitamina B12 100 ng/l. TC body sin datos de neoplasia. Ante el
déficit de vitamina B12 se solicitaron anticuerpos anticélulas parietales y antifactor intrinseco
positivos con gastrina 525ng/L, evidenciandose en la endoscopia una lesion polipoide compatible con
un TNG que se confirmo en la histologia (tipo 1). Se realiz6 mucosectomia la paciente esta libre
enfermedad con seguimiento endoscdpico anual. Caso 2: mujer de 39 afios en estudio por anemia
ferropénica (hemoglobina 10,8 g/dl VCM 74,1 fl), vitamina B12 150ng/], con anticuerpos anticélulas
parietales y antifactor intrinseco positivos con gastrina 638 ng/L. En la endoscopia se confirman
polipos gastricos con confirmacion histolégica TNG tipo 1. Se realizé6 mucosectomia de las lesiones y
la paciente mantiene seguimiento endoscopico anual.

Discusion: Presentamos dos casos que afectaron a mujeres de mediana edad que debutan con clinica
de anemia, en un caso por déficit de B12 sin ferropenia y otro con ferropenia y déficit de B12. El
diagndstico final se llevd a cabo mediante endoscopia con visualizaciéon del tumor, ambas solicitadas
por la presencia de anemia perniciosa. El tratamiento en ambos casos fue la mucosectomia, con
buena evolucién posterior. La evolucién posterior fue buena tal y como se describe en la literatura,
en probable relacion con el buen pronéstico del tumor.

Conclusiones: E1 TNG es infrecuente y puede asociarse con el déficit de hierro. Recalcamos la
importancia de la endoscopia para el diagnodstico de TNG en pacientes con anemia perniciosa.
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