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PRESENTACION CLINICA

Paciente femenino de 42 afos de edad que
consulta con cuadro clinico de dolor
abdominal y lumbar asociado a hematuria

de 10 dias de evolucion.
Refiere ingesta de anticonceptivos orales sin
otros antecedentes relevantes.
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PRESENTACION CLINICA

Se efectua ecografia abdominal visualizandose
ectasia pielocalicial del rifidn derecho con

extensa lesion de ecogenicidad heterogénea en
proyeccion retroperitoneal (Doppler -).

Se indica RMN de abdomen y pelvis con
gadolinio.
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IMAGENOLOGICOS

RMN: A nivel retroperitoneal se identifica
voluminosa  formacion ocupante  de
componente mixto (solido-quistico), que
engloba los grandes vasos mostrando un
diametro aproximado de 4 x 12 x 23 cm en
sentido  anteroposterior, transverso Yy
craneocaudal respectivamente.

En sentido caudal se extiende rodeando
la arteria iliaca primitiva y la arteria iliaca
interna y externa del lado derecho a

nivel de fosa iliaca, mostrando realce de
tipo heterogéneo

Luego de la administracion del contraste
paramagnético.
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T2 AXIAL

Formacion ocupante ubicada a nivel
retroperitoneal rodeando los grandes
vasos, sin compromiso de los mismos.
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T2 CORONAL

Formacion que engloba a la arteria iliaca
primitiva y sus ramas interna y externa del
lado derecho
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T2 CORONAL
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T2 CORONAL




349

T2 SAGITAL
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T2 SAGITAL




N Ne§[e]

849

La linfangioleiomiomatosis (LAM) es una
enfermedad multisistemica de causa
idiopatica que afecta predominantemente al
sexo femenino,

sobre todo en edad fértil, que habitualmente
cursa con sintomatologia respiratoria.

Se caracteriza por la proliferacion anormal
de células musculares lisas (células LAM),
gue crecen de manera aberrante a nivel de
la musculatura lisa pulmonar (peribronquial,
perivascular y perilinfatica) con afectacion
variable de otros 6rganos.
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Tiene 2 formas de presentacion:
a) Esporéadica o aislada.

a) Asociada a esclerosis tuberosa: trastorno
genético hereditario caracterizado por la
formacion de lesiones hamartomatosas
multiples en pulmones, rifiones, piel, cerebro,
entre otros.
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DISCUSION

El parénquima pulmonar presenta imagenes
guisticas multiples, de diferentes tamarios, a
predominio en ambas bases, opacidades
reticulares, aumento de densidad en vidrio
esmerilado, pudiendo complicarse con la
presencia de neumotoérax.

Se caracteriza también por la presencia de
adenomegalias mediastinicas, dilatacion del
conducto toracico, angiomiolipomas renales,
hepaticos y linfangiomiomas.

Los angiomiolipomas (hamartomas
compuestos por tejido graso y vasos
sanguineos) son las lesiones mas frecuentes a

nivel abdominal.
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La LAM es una enfermedad multisistémica
poco frecuente en la practica diaria, que
excepcionalmente debuta con
sintomatologia atipica (Dolor abdominal).
Debido a su baja incidencia, su diagnostico
resulta dificultoso por lo que conocer los
hallazgos radioldgicos de las
manifestaciones extra pulmonares de dicha
entidad, es de suma importancia, debiendo incluirla
en el diagnostico diferencial de lesiones
retroperitoneales, como por ejemplo las
enfermedades linfoproliferativas.




