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LA TALCOSIS INTRAVASCULAR, UNA FORMA RARA DE TALCOSIS
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Se describe el caso de un varón de 57 años fumador, 
consumidor de alcohol y ex adicto a drogas por vía 
parenteral que acudió a urgencias por disnea progresiva, 
disfagia y vómitos postpandriales, hallándose un 
carcinoma de células escamosa infiltrante en laringe. En 
el estudio de extensión, se visualizó en los pulmones un 
patrón micronodular difuso (figura 1) compatible con una 
diseminación hematógena de una tuberculosis.  Debido a 
la negatividad de las baciloscopias, reacción en cadena de 
la polimerasa (PCR) y de los cultivos, se decidió realizar una 
biopsia transbronquial donde se observó una reacción 
granulomatosa gigantocelular a un cuerpo extraño 
birrefringente y fibrosis intersticial (figura 1), compatible 
con una talcosis intravascular.

La talcosis intravascular es una granulomatosis a 
cuerpo extraño que puede aparecer en personas adictas a 
drogas por vía parenteral.  El talco que contamina la droga 
viaja hasta los pulmones, originando los granulomas 
característicos con cristales birrefringentes en su interior1. 
Frecuentemente la talcosis es confundida con otras 
enfermedades como la sarcoidosis o la tuberculosis 
debido a sus similitudes clínicas y radiológicos2.
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Figura 1: La imagen superior muestra los granulomas 
gigantocelular con material birrefringente y la fibrosis típica 
de la talcosisintravascular. La imagen inferior muestra la TC del 
paciente con el patrón micronodular difuso. 
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