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TC Abdomen contrastada: formación nodular con densidad de tejidos blandos captante de contraste, midiendo 
27 x 22 mm, localizada en la raíz del mesenterio, envolviendo la porción distal de la arteria y vena mesentéricas 
superiores, con reducción luminal y falla de opacificación, intestino delgado distendido con niveles hidroaéreos
asociado a espesamiento parietal y linfonodomegalia a la derecha adyacente a la lesión que mide 19 x 11 mm.



En base a los hallazgos imagenológicos se prosigue
investigación, reportando marcadores tumorales
negativos y CH50 disminuido.

En la exploración quirúrgica se encontró masa
envolviendo meso de intestino delgado, adherido a la
tercera porción del duodeno, isquemia del íleo y
carcinomatosis peritoneal. Compatible con los hallazgos
reportados en la TC.

Inmunohistoquímica: reportó Cromogranina A y Keratina
Cam5,2 <1%, positivas, índice de proliferación K67 5%,
indicativo de TUMOR NEUROENDOCRINO metastásico
grado 2.



 Los tumores neuroendocrinos (NET) bien diferenciados, provienen de las células 
enterocromafines. 

Aparecen entre la 5ta y 6ta década de vida. 
 Los principales sitios afectados son el tracto gastrointestinal (60-80%), respiratorio, 

genitourinario y tejidos blandos.
 El grado histológico y la diferenciación se correlacionan con el comportamiento clínico. 

El grado se refiere a la actividad proliferativa de los tumores, medida por la tasa 
mitótica o el índice Ki-67.

 La TC y la RM  son las modalidades primarias de imagen utilizadas para detectar masas 
abdominales. El hallazgo clásico es una masa espiculada de tejido blando con reacción 
desmoplásica. 

 La mayoría de metástasis son hepáticas hipervasculares. 
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