LIPOMA MESENTERICO: REPORTE DE
UN CASO
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Definicion

Son una entidad rara e infrecuentemente
reportada, son tumores compuestos de
tejido adiposo, en ocasiones encapsulados.

Generalidades

Es un tumor benigno raro de células grasas maduras.

La presentacién tipica es como masas polipoideas,

asintomdticas o como dilatacidon abdominal
progresiva.

Generalmente se encuentran en la submucosa del
tracto gastrointestinal — la mayoria en el intestino
delgado.

Debe diferenciarse de la paniculitis por su forma
ovoide bien definida y la falta del borde/anillo de
grasa que rodea los vasos mesentéricos.




Diagnostico Clinico

* Por lo general son asintomdticos.

Se descubren en un examen de rutina
como una tumoracién (habitualmente
en el cuadrante inferior derecho) o en

una prueba diagnéstica de imagen.

Tener en cuenta que:

La sintomatologia se debe, en
general, a su tamano produciendo
sintomas compresivos; aunque casi
nunca ocasionan obstruccién intestinal
completa, siendo muy raro que sufran

hemorragias, torsién o necrosis



Diagnostico Radiologico
Méeétodos disponibles:

Ecografia abdominal. De eleccion en edad
pedidtrica.
Se observa como wuna masa ecogénica
redondeada, bien definida, con una pared
visible y homogénea en la raiz del mesenterio

del intestino delgado generalmente, aunque
puede aparecer indistintamente en el intestino
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No aportan especificidad al diagnédstico,
aunque si pueden ser de ayuda previos a la
cirugia.
Se observa como una masa grasa ovoide
bien definida que recubre los vasos
mesentéricos, pudiendo producir
desplazamiento de las asas adyacentes del
intestino delgado (yeyuno).




Tratamiento

El tfratamiento es sin duda la escision
quirurgica.

Diagnostico Diferenciales

Se encuentran principalmente:
* El liposarcoma.
* Lipoblastoma.



Caso Clinico

Paciente masculino de 52 anos de edad, con
antecedente oncolégico de cdncer testicular
izquierdo que fue tratado quirtrgicamente en
julio del ano 2010, recibi®6 manejo con
radioterapia hasta septiembre del ano 201 2.
Acude asinfomdtico a control anual de su
patologia de base.

Hallazgos radiolégicos.

Se realiza TC de abdomen en la que se
observa:
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Se observa imagen redondeada en el mesenterio, de bordes bien
definidos que mide 29 mm x 37 mm, presenta densidad grasa y
engrosamiento focal de su pared posterior que realza tras la

inyeccion de contraste endovenoso encontrdndose en intimo
contacto con los vasos mesentéricos. Retrospectivamente (estudio
realizado un ano atrds) se insinuaba en el estudio previo y
aumenté su tamaiio de manera significativa. Debido al
antecedente oncoldgico (testiculo) que sugiere realizaciéon de RM
de abdomen con contraste y técnica de difusidén a fin de descartar
celularidad.




Conclusiones

** Los tumores primarios
mesentéricos sélidos benignos son
raros.

¢ Los pacientes pueden permanecer
asintomdticos o presentar sinftomas
inespecificos como dolor,
distension abdominal, masa
palpable o diarrea.

**Dado su apariencia y rasgos,
pueden diagnosticarse los lipomas
mesentéricos definitivamente en la
tomografia en la mayoria de los
Casos.
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