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Introduccion

* El linfoma primario de intestino delgado representa
un grupo heterogéneo de neoplasias con clinica,
pronostico, histologia y manifestaciones radiolégicas
variables.

* Es el tumor maligno mas frecuente del intestino
delgado y supone el 20-30% de los linfomas
gastrointestinales



Objetivos

Descripcion de las caracteristicas radiolégicas de los
linfomas gastrointestinales primarios que permiten
su distincion de otros tumores gastrointestinales
mucho mas frecuentes.



Revision del tema
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En el intestino delgado existe abundante tejido
linfoide, tanto en la lamina propia, como en la
submucosa donde se encuentran las placas de Peyer;
especie de nodulos compuestos de 30-40 foliculos

linfoides.



Factores de Riesgo

* Infeccion por Helicobacter pylori
 Enfermedades autoinmunes

* Inmunodeficiencia e inmunosupresion
* Enfermedad celiaca

e Enfermedad inflamatoria intestinal



Patrones Radiologicos de

Presentacion

Patrén infiltrativo : engrosamiento circunferencial de las
paredes de un segmento variable de intestino delgado
(mayores a 2 cm), de bordes lobulados y de densidad
relativamente homogeénea.



Patrones Radiologicos de

Presentacion

Patrén infiltrativo: es infrecuente el estrechamiento de
la luz aun con enfermedad extensa, siendo por lo
tanto poco frecuente la obstruccion.



Patrones Radio

0

gicos de

Presentacion

Patron nodular : Multiples nodulos submucosos de
tamano variable y de distribucion irregular, que a
menudo pueden ulcerarse dando lugar a la imagen en
" 0jo de buey”.



Patrones Radiologicos de

Presentacion

* Patron polipoideo : defectos de replecion unicos o
multiples en los estudios baritados-
enteroclisis. Pueden ser causa de invaginacion



Patrones Radiologicos de

Presentacion

Patron endoexenterico : masa intraluminal que
progresa con un crecimiento excéntrico, ulcerandose
y con posible perforacion al tejido mesentérico

adyacente.



Diagnostico Diferencial

* Adenocarcinoma

* Enfermedad de Crohn

* Tumores GIST

* Metastasis de Melanoma

* Hiperplasia linfoide



Dia

onostico Diferencial

Enfermedad de Crohn: alterna segmentos de asa
dilatadas, con otras que muestran un leve
engrosamiento y realce mural.



Diagnostico Diferencial

Tumores GIST: tumoracion de crecimiento
excéntrico, que depende de asa intestinal yeyunal,
sin grandes conglomerados adenopaticos asociados.



Diferencias clinicas y radiologicas
entre los LNH-B frente al LNH de
celula T

Segmento yeyuno lleon terminal
intestinal

afectado

Localizacion multifocal Focal

Forma de Engrosamiento Engrosamiento
presentacion mural moderado mural severo
Ulceras Engrosamiento

cicatrices exofitico
Engrosamiento
anular

Adenopatias Discretas voluminosas




Conclusion

* E| linfoma primario de intestino delgado es una
enfermedad poco frecuente pero con un amplio
abanico de manifestaciones radioldgicas, siendo
preciso que el radidlogo este familiarizado con las
mismas para poder realizar un diagnodstico preciso.

 La tomografia es |la técnica diagnostica de eleccion
dado que proporciona una mejor valoracion global
del estadio de I|la enfermedad y de sus
complicaciones, a la vez que permite valorar la
respuesta al tratamiento.
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