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IMPORTANCIA DEL LABORATORIO PARA LA ORIENTACION DIAGNOSTICA. MIELOMA

C|_| LAB MULTIPLE IgA

DIAGNOSTICS Carmen Ramirez, Judit Pujol y Maria Teresa Massaro

INTRODUCCION

El mieloma multiple (MM) es un tipo de neoplasia en medula 6sea (MO) causada por la proliferacion de células
plasmaticas que producen inmunoglobulinas clonales o componente monoclonal (CM) detectable en sangre y/o en orina.
La anemia es un motivo frecuente de sospecha de MM.

OBIJETIVO
Presentar un caso de MM donde la integracion de los datos
de laboratorio resulta decisiva en el diagnostico.

EXPOSICION DEL CASO

Varon de 67 anos remitido al Servicio de Medicina Interna

para estudio de anemia ligera normocroémica-normocitica

de larga evolucion, disnea de esfuerzo y astenia. Antecedentes:
no refiere habitos toxicos; estudio hierro habitualmente normal,
sangre oculta en heces negativo; no melenas, no rectorragias,
no gastritis ni hematuria; no anorexia ni pérdida de peso.

Analitica: Hemograma: Hb 12.1 g/L;
Hto 36%; resto sin alteraciones.
Frotis sangre periférica: marcado
Rouleaux de hematies. Estudio de

& celiaquia: transglutaminasa A normal
y IgA 30.70 g/L.
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A raiz de los hallazgos en el frotis y el valor elevado de IgA, el laboratorio
amplia proteinograma y detecta doble CM de 29 g/L, tipificado por orm oy % ,-,i.'.f‘,"‘-.f,;
inmunofijacion como IgA Kappa. Se informan los resultados alarmantes y el A Re "‘,g"d
paciente es derivado a consulta hematologica. El estudio en MO confirma el R BN T o
diagnostico de MM. N ,:-.’c".:.‘-“'i: o
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DISCUSION

El caso demuestra como la valoracion global de la analitica por parte del laboratorio es determinante para ofrecer una
orientacidon diagnostica al clinico y avanzar en el tiempo el diagnhostico definitivo del paciente. Clinicamente, una anemia
de larga evolucion sin filiar debe ser motivo de sospecha de MM.




