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PRESENTACIC)N Paciente femenino de 20 anos de edad el
cual consulta por dolor en epigastrio irradiado
DEL CASO a fosa iliaca derecha.
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Se visualiza plastron en topografia del hipogastrio y region anexial derecha
identificando una imagen hipodensa con realce periférico dentro del
mismo, asociado a marcada alteracion del tejido graso adyacente,
compatible con coleccion liquida. Se observa una segunda imagen
redondeada, hipodensa con nivel liquido-liquido, adyacente a los vasos
iliacos externos derechos, en probable relacion a quiste anexial
hemorragico.

Se identifica imagen hipodensa con calcificaciones en su interior en
topografia de fosa iliaca derecha, pudiendo corresponder a punta
apendicular.




>

Todos estos hallazgos observados se acompafan con un refuerzo homogéeneo
del componente inflamatorio postcontraste endovenoso, debiendo descartar la
probabilidad de plastron tumoral anexial.
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Dadas las caracteristicas imagenoldgicas se interpretd como una lesion de
naturaleza inflamatoria con formacion de plastron. Si bien la sospecha inicial fue
de origen anexial, con extension apendicular, no fue posible determinar
claramente el origen del mismo. Se realizé intervencion quirdrgica con
diagndstico intraoperatorio de tumor apendicular con compromiso tubo-ovarico,
ciego y colon ascendente. Se confirmd con la biopsia tumor neuroendocrino bien
diferenciado grado |, ubicado en apéndice cecal (TM).

La mayoria de los tumores carcinoides del apéndice son lesiones de
comportamiento benigno que se descubren después de la apendicectomia, lo
gue constituye tanto el diagndstico como el tratamiento. Sin embargo, en casos
de tumores que afectan estructuras cercanas o presentan metastasis, el
tratamiento puede requerir cirugia ampliada con hemicolectomia derecha y
terapias adicionales segun la evaluacion especifica de cada paciente.




CONCLUSION Importancia de un enfoque individualizado en caso de
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Los tumores carcinoides del apéndice son
generalmente pequenas lesiones que se diagnostican
y tratan mediante apendicectomia, destacando la

tumores invasores para mejorar los resultados
clinicos y la calidad de vida.
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