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Ambito del caso

Atencion Primaria

Historia clinica

Acude por dolor lumbar mecanico sin
traumatismo previo. Niega debilidad
muscular, alteraciones sensitivas, sindrome
constitucional o infecciones recurrentes.

Tras ausencia de mejoria después de un
mes con analgeésicos convencionales se
solicita Analitica: componente monoclonal
en fraccion gamma de 0,95 g/dL, resto
normal.

Se deriva a Hematologia. Aspirado de
meédula 6sea muestra 16% de células
plasmaticas compatible con mieloma
multiple. PET-TC sin enfermedad tumoral
macroscopica metabolicamente activa.

Motivo de consulta
Dolor lumbar persistente

Conclusiones y aplicabilidad en Atencién

Primaria

Varon de 52

afnos, sin AP * Es fundamental desde Atencion
Primaria mantener alto indice de
sospecha en pacientes mayores de
40 anos con dolor dseo persistente

Se diagnostica de sin causa aparente, especialmente
Mieloma Multiple Ig en reposo 0 nocturno.
G Kappa. * La ausencia de alteraciones

analiticas iniciales no debe excluir
investigacion. Una deteccion
temprana facilita inicio de
tratamiento especifico, mejorando
prondstico y supervivencia.
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