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Introduccién
Obijetivos de aprendizaje: Antecedentes
a.Comprender la importancia del
diagndstico diferencial en Definicién y descripcidn de la enfermedad:
patologias pancreaticas. o La enfermedad por IgG4 es una
b.Identificar las caracteristicas condicién sistémica caracterizada
clinicas y radiolégicas que por la infiltracion de tejidos por
diferencian la enfermedad por células plasmaticas productoras de
IgG4 del cancer de pancreas IgG4 v fibrosis.
c.Conocer los métodos o Puede afectar multiples érganos,
diagnésticos y tratamientos incluyendo el pancreas, los 6rganos
disponibles para la enfermedad mas comuinmente afectadas
por 1gG4. incluyen las glandulas salivales y
lagrimales, las orbitas, la glandula
tiroides, asi como la glandula
HaIIazgos pituitaria y las meninges.
» Descripcion del caso: Problemas y desafios diagndsticos:
o Paciente masculino de 69 con historia de o La presentacion clinicay
ictericia de un mes de evolucién asociado a radiolégica puede imitar
sindrome colestasico y pérdida de peso, enfermedad neoplésica.
evaluado inicialmente por sospecha de o La correcta identificacion y
cancer de pancreas debido a [masa diferenciacion son cruciales para
epigastrica palpable, hiperbilirrubinemia evitar tratamientos innecesarios y
mixta y nédulos pulmonares. potencialmente dafinos.

» Imagenes y hallazgos claves:

o Imagen 1: TC abdomen con IV en fase
arterial mostrando un engrosamiento
pancreatico difuso.

o Imagen 2: TC abdomen en fase venosa
mostrando adenomegalias
retroperitoneales.

o Imagenes 3y 4: TC de térax con IV en
ventana pulmonar, mostrando nédulos
pulmonares de margenes espiculados,
sélidos, homogéneos.

o Hallazgos adicionales: US endoscépico:
Focalizacién pancreética en cabeza de
pancreas. Inmunologia: Elevacion de
cadenas ligeras. Electroforesis:
hipergammaglobulinemia de apariencia
policlonal. BAG: cabeza de pancreas,
mostrando infiltracién de células
plasmaticas positivas para IgG4.

Imagen 2

Conclusiones

1.La enfermedad por IgG4 puede presentar
hallazgos clinicos y radiolégicos que
imitan al cancer de péancreas, haciendo
crucial un diagndstico diferencial preciso.

2.La biopsia y los estudios serolégicos son
herramientas esenciales para diferenciar
entre estas condiciones.

3.Un diagndstico correcto permite un
manejo adecuado, evitando tratamientos
innecesarios como la cirugia, y favorece
una buena respuesta a tratamientos
inmunosupresores
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