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Presentacion del caso:

e Paciente masculino 54 anos de edad quien ingresa a la guardia por cuadro clinico
consistente en fiebre (40°C) con probable foco abdominal.

e Se documenta cuadro inflamatorio/infeccioso vesicular por lo cual fue llevado a cirugia,
durante la cual se observa una lesion retroperitoneal mucinosa.
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e En relacion al musculo
psoas iliaco derecho se
observa una formacion
multiquistica.

e Asociadas a calcificaciones gruesas aisladas, con
discreto realce periférico post-contraste

endovenoso.
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| EVAe[o NIt ETe[Sigle]leIe [ EAPAMR VM de abdomen con contraste

e Formaciéon Heterogénea con multiples loculaciones, -

algunas interconectadas, con refuerzo periférico tras la @ Sagrado
administracion de contraste endovenoso. CENTES DEDIHENGSTICS] T T LT
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Discusién:
=> La localizacion retroperitoneal del Adenocarcinoma mucinoso es extremadamente
rara.

-> Representa el 0.1 al 0.2% de todas las neoplasias retroperitoneales.
-> La PAAF no se recomienda por su bajo rédito diagnaostico.
-> El diagndstico definitivo, es la anatomia patoldgica de la pieza quirurgica.

Conclusion:
=> Recordar como diagnéstico diferencial al Adenocarcinoma mucinoso cuando se

documenten lesiones quisticas voluminosas en el retroperitoneo.
-> Por sus especificas manifestaciones clinica e imagenologicas, se recomienda el estudio
anatomopatologico de la pieza quirurgica. .
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