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D E  E S T I R P E  I N T E S T I N A L



PRESENTACIÓN          CASO

Paciente de 52 años consulta por hematuria, disuria y dolor abdominal

hipogástrico de 2 meses de evolución.

Sin antecedentes de jerarquía. 



HALLAZGOS          TOMOGRAFÍA 

Masa ocupante de espacio en techo vesical que se extiende hacia el uraco, tomando contacto con la
pared anterior del abdomen.
La misma se mostró hiperdensa espontáneamente, con un realce intenso tras la administración de
contraste EV. Dichos hallazgos se interpretan como lesión primaria a dicho nivel.

TOMOGRAFIA COMPUTADA CON CONTRASTE Y CISTO-TC



D   SCUSIÓN

El adenocarcinoma de uraco es una patología inusual que representa menos

del 1% de los tumores de la vejiga. 
Se presenta generalmente en la 5ta o 6ta década de vida. 

Clínicamente se expresa por hematuria macroscópica.
Masa solida o solido/quística, iso/hiperdensa espontanea, con cierto realce
tras el contraste EV, en proyección a la cúpula vesical, que invade el

trayecto del uraco.



CONC    USIÓN

El adenocarcinoma de uraco es una entidad infrecuente

No se cuentan con demasiados datos epidemiológicos.

Debido a su localización y a su presentación clínica silente, su diagnóstico

suele ser tardío y por lo tanto el pronostico es reservado. 
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