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Presentación del caso

• Mujer, 68 años. 

• NAMC. Sin hábitos tóxicos. 

• HTA, dislipemia.

• Trastorno ansioso depresivo en tratamiento. 

• Osteoporosis

• Gonartrosis pendiente de tto qx. 
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Presentación del caso

• Rx: condensación basal izquieda de 34 mm. 

• TC: masa lobar inferior izquierda que engloba 
bronquios de la pirámide de 41 x 33 mm. 
Márgenes espiculados y atelectasia distal, 
altamente indicativa de ca. broncogénico. 

• PET: área hiperglucémica de alta intensidad de 
captación (SUvmáx de 5,61) en el segmento 
posterior-basal de lóbulo inferior izquierdo 
coincidente con la masa ya conocida y con la 
sospecha clínica de neoformación maligna 
primaria pulmonar. 
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Presentación del caso

• Broncoscopia: permeable sin lesión 
endobronquial evidente. 

– BAS: atipias. 

– Cepillado: negativo para malignidad. 

– Biopsia bronquial: ADC lepídico.  
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Primer tratamiento

• Estadio patológico: pT2bN2

• Adyuvancia Julio 2017: CISPLATINO-ALIMTA
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Adyuvancia y seguimiento

• Adyuvancia Julio 2017: CISPLATINO-ALIMTA

• Seguimiento Abril 2018. TC: Adenomegalias
paratraqueales bajas izquierdas de hasta 12 
mm de eje corto y paratraqueales altas de 
hasta 10 mm. Ganglio retroclavicular izquierdo 
de 8,5 mm en su eje corto. PET positivo. 
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Primera progresión

• PAAF paratraqueal (EUS-FNA): positiva para 
adenocarcinoma TTF1 positvo. 
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Tto sistémico en CPCNP. 
Biomarcadores en enfermedad avanzada. 
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Primera progresión

• PAAF paratraqueal (EUS-FNA): positiva para 
adenocarcinoma. Determinación de 
mutaciones en EGFR. RESULTADO: mutado 
exón 21 L858R.
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Primera progresión

• PAAF: ADC. Determinación de mutaciones en 
EGFR. RESULTADO: mutado exón 21 L858R.
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Seguimiento

• Mayo 2020: Progresión ganglionar supraclav.
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Biopsia líquida

• WT. No se detecta en sangre la mutación 
identificada en la lesión primaria (EGFR L858R, 
exon 21). No se identifican mutaciones de 
resistencia. 

T790M. Gold-standard tejido. Si no 
disponible: bx liq. 
Si negativo bx liq: Repetir Bx tisular 
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PAAF supraclavicular

• PAAF: ADC. Determinación de mutaciones en 
EGFR. RESULTADO: mutación, exón 21, L858R. 
Mutación T790M (resistencia adquirida a ITK).  
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Tto sistémico, enf avanzada

• ITK de nueva generación: osimertinib.

Seguimiento

• Noviembre 2020: respuesta parcial.



Conclusiones

• Las adenopatías metastásicas accesibles permiten un 
estudio menos invasivo de la enfermedad. 

• Nuevos procedimientos diagnósticos, como EUS-FNA, 
permiten el estudio de ganglios linfáticos antes no 
valorables. 

• El material citológico (extensiones y bloque celular) 
constituye una fuente válida para diagnóstico de NSCLC 
y tipificación de biomarcadores.

• El seguimiento mediante PAAF sucesivas a nuevas 
lesiones metastásicas se ha demostrado útil para 
conocer la evolución de la enfermedad y ofrecer 
tratamiento dirigido. 
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