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El TDCPR es una neoplasia 

tumoral primaria rara. A 

menudo mal diagnosticada en 

niños y adolescentes. Solo 

publicados 300 casos en la 

población general.   

Afecta predominantemente las 

membranas serosas, 

principalmente el peritoneo.

El diagnóstico definitivo 

mediante análisis inmuno-

histoquímicos y citogenéticas. 

INTRODUCCION
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- Describir las características 

clínicas e imagenológicas de 

un paciente pediátrico con 

TDCPR. Situación de muy 

baja frecuencia en este grupo 

etario. 

OBJETIVO
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- Paciente de 10 años, 

previamente sano

- Consulta por dolor 

abdominal difuso y  

distensión de una semana 

de evolución asociado a 

tumoraciones cervicales

PRESENTACION 

DEL CASO
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US CERVICAL

Imagen ovoidea de limites definidos 

hipoecoica heterogénea  compatible 

con adenopatía
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Masa heterogénea solida de contornos 

irregulares, con microcalcificaciones 

que se proyectan en  superficie hepática

US ABDOMINAL
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En epigastrio imagen liquida con señal 

Doppler periférico 

US ABDOMINAL 
864

Ascitis particulada



Aumento del espesor del mesenterio, 

de aspecto hipodenso, de bordes 

lobulados y produce irregularidad en la 

superficie de hígado y bazo 

(scalloping).

TC ABDOMINAL 

CON CONTRASTE
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El tumor desmoplásico de

células pequeñas, redondas

y azules (TDCPR) es una

neoplasia maligna rara en

niños. Solo 300 casos fueron

publicados en la actualidad.

Afecta predominantemente

las membranas serosas,

principalmente el peritoneo,

de las cuales el 62% de las

lesiones se localizan en

abdomen.

El diagnostico definitivo se

hace mediante análisis

inmunohistoquímicos y

citogenéticos.

TUMOR 

DESMOPLASICO 
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864US :

- Masas hipo – hiperecogenicas

- Ascitis

- Calcificaciones.

TC :

- Masas peritoneales, omentales y en  serosas 

únicas o múltiples sin un órgano de origen 

transparente, suelen ser redondas u ovoides 

y varían en tamaño de 3 a 22 cm 

- Masas heterogéneas con centro hipodenso 

con realce variable al contraste   

- Scalloping



Si bien las características

tomografícas del TDCPR no

son especificas, es

importante tenerlo en cuenta

dentro de los diagnósticos

diferenciales en caso de

masas abdominales de

origen incierto en pacientes

con clínica acorde a nuestro

caso.

La TC solo podrá orientar al

diagnostico el cual será

confirmado a través de

inmunohistoquimica .

CONCLUSIÓN
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