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El tumor de Frantz o tumor papilar solido quístico

del páncreas (TPSP):

• Generalmente afecta el sexo femenino en la

tercera década de la vida.

• Suele alcanzar gran tamaño, por lo que la

sintomatología esta relacionada con el efecto

de masa producida por la lesión a nivel

abdominal.

• Considerada una neoplasia muy infrecuente y

de origen incierto, de bajo grado de malignidad

y bajo potencial para producir metástasis.

#90
INTRODUCCIÓN



• Presentaremos el caso de una paciente

puérpera de 24 años de edad con una

lesión ocupante de espacio (LOE) en

cabeza del páncreas.

• Se enfocaran los siguientes estudios:

 Ultrasonografía abdominal (US ABD)

 Tomografía Computada (TC)

 Resonancia Magnética (RM)

 Video de la punción biopsia

 Estudio de anatomía patológica.
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• Paciente femenina de 24 años cursando

post operatorio tardío de cesárea, de una

semana de evolución; ingresa por el servicio

de guardia por presentar cuadro de dolor

epigástrico interpretado por la misma, como

asociado al acto quirúrgico lo que difirió la

consulta.
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US ABD

• LOE sólida con componente quístico,

circunscripta con vascularización positiva en

la cabeza del páncreas.

• Sin dilatación de la vía biliar ni compromiso

vascular.
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Tumor sólido que desplaza órganos vecinos

Componente quístico
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• LOE en cabeza de páncreas de 100 x 80 x 90 mm.

• Presenta realce periférico tras administración de

contraste EV.

• Condiciona el desplazamiento de la segunda

porción del duodeno y estructuras vasculares

adyacentes con dilatación del Wirsung.

TC CON SCAN DINÁMICO DE PÁNCREAS 

y

COLANGIO RMN 
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• Demostró hallazgos compatibles con

neoplasia solida pseudopapilar.

• Dado el puerperio de la paciente se difiere

cirugía.
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• El tumor de Frantz representa entre el 0,9 y el 2,7 de

las neoplasias malignas del páncreas.

• Afecta principalmente al sexo femenino de mediana

edad.

• La presentación clínica es inespecífica y esta

relacionada con el efecto de masa producido por la

lesión a nivel abdominal, como puede ser dolor

epigástrico, dispepsia, saciedad temprana, nauseas y

vómitos que pueden estar vinculado con anorexia y

perdida de peso.

• El diagnóstico se realiza a partir de los estudios por

imágenes, donde habitualmente se demuestra la

presencia de una imagen de aspecto sólido quístico

con vascularización periférica positiva que

condiciona el desplazamiento de las estructuras

vecinas sin invalidarlas.
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• Dada la naturaleza de este tumor, el cual no

invade estructuras vecinas, su diagnóstico

muchas veces se difiere hasta que el mismo

produce efecto de masa.

• Las imágenes juegan un rol importante a la

hora de establecer un diagnóstico de certeza,

para lograr un adecuado tratamiento y

sobrevida del paciente.
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