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Patologia gastrica poco frecuente
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Abreviaturas

Ss: Strongyloides stercoralis.

Caso clinico

Paciente de sexo masculino de 56 afios que procede del
drea rural de Guayaquil, quien sin antecedentes patoldgi-
cos personales ingres6 por nduseas, vémitos alimentarios,
diarrea y pérdida de peso de seis semanas de evolucién.
Examen fisico: paciente con caquexia, IMC 16,7 (des-
nutricién II), abdomen blando y depresible. Laborato-
rio: leucocitos 9,000/mm?, neutréfilos 70%, eosinéfilos
10%, linfocitos 20%, hemoglobina: 9 mg/dL, plaquetas
232,000/mm?, sodio: 124 meq/L, potasio 3,5 meq/L,
HIV negativo, CEA: 2 ng/ml, CA 19-9: 20 U/ml, el resto
de los exdmenes normales. Se realizé una videoendoscopia
alta: eséfago y duodeno normales; estdmago: falta de plie-
gues y ausencia de distensibilidad a pesar de la insuflacién
méxima, la mucosa antral con pérdida del patrén mucoso
de aspecto engrosada, congestiva con deformacion del pi-
loro. Se tomaron multiples biopsias; macroscopicamente
se sospeché una linitis pldstica (Figura 1). Sin embargo,
la tomografia de abdomen contrastada no evidenciaba en-
grosamiento de la pared géstrica (Figura 2).
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Figura 1. Endoscopia alta: falta de pliegues y ausencia de dis-
tensibilidad a pesar de la insuflacion mdxima; la mucosa antral
muestra la pérdida del patrén mucoso, ademds de una mucosa
congestiva y de aspecto engrosado con deformacion del piloro.

Figura 2. Tomografia abdominal contrastada: las capas del
estémago son normales, no engrosadas, con el resto de las es-
tructuras sin alteraciones.
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