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En la clasificación de la OMS para los tumores del aparato genital femenino, los tumores epiteliales 

del ovario se subclasifican en serosos, mucinosos, endometrioides, de células claras, etc. Además, 

según su comportamiento biológico se los divide en benignos (60%), borderline (15%) y malignos 

(25%). Se describe que los tumores borderline tienen una proliferación epitelial atípica mayor que la 

observada en sus contrapartes benignas pero sin presentar invasión estromal. La importancia clínica 

de los tumores borderline es que tienen mejor pronóstico que sus homólogos malignos, incluso 

con diseminación intraperitoneal o metástasis ganglionares. Las tasas de supervivencia a 5 y 10 años 

son del 95 y 85%, respectivamente. Debido a la edad de inicio temprana 20-40 años, los pacientes 

pueden someterse a una cirugía conservadora con salpingooforectomía unilateral para preservar la 

fertilidad. 

REVISIÓN DEL TEMA 

OBJETIVO DE APRENDIZAJE 

Reconocer los hallazgos característicos por resonancia magnética del Tumor Seroso Borderline 

Papilar Superficial de Ovario (SSPBT), su importancia clínica y conducta terapéutica. 
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Ovarios macroscópicamente normales que presentan proyecciones 
papilares desde su superficie. 

El subtipo seroso de tumores epiteliales se clasifica 
como formadores de quistes, proliferativos 
superficiales y proliferativos estromales, según su 
proliferación macroscópica. En consecuencia, hay tres 
tipos de tumores serosos: tumores serosos quísticos, 
tumores serosos papilares superficiales y 
cistoadenofibromas serosos. Los SSPBT son un 
subtipo, en los que el tumor está confinado a la 
superficie del ovario, son masas solidas que 
presentan un patrón proliferativo superficial  con 
proyecciones papilares y características de imagen 
típicas, en las que los ovarios parecen 
macroscópicamente normales pero están encerrados 
con depósitos tumorales confinados a la superficie.  
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En resonancia magnética muestran una 
arquitectura papilar hiperintensa y ramificaciones 
internas hipointensa en T2WI.  

0855 
Los tumores de ovario con abundante tejido sólido 
en las imágenes generalmente se consideran 
malignos. De acuerdo con este principio, un SSPBT 
ovárico podría ser diagnosticado como un tumor 
altamente maligno. Por lo tanto, el conocimiento de 
esta entidad patológica es importante en el 
diagnóstico y determinación de las opciones de 
tratamiento adecuadas.  

El 25 al 50% de los SSPBT son bilaterales. El 
tratamiento de ellos se basa en cirugía radical, con 
salpingooforectomía bilateral, histerectomía, 
lavado peritoneal y omentectomía. 
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Luego de la administración de contraste endovenoso, la arquitectura papilar realza 
intensamente, mientras que las ramificaciones internas, lo hacen débilmente. 
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El Tumor Seroso 

borderline papilar  

superficial de ovario se 

presenta como una masa 

sólida con proyecciones 

papilares y ramificaciones 

internas que engloban a  

ovarios de apariencia 

normal y  tiene rasgos 

característicos 

imagenológicos que se 

recuerdan a la anémona 

de mar en RM.  



CONCLUSIÓN 

Esquema de Wheeler CA et al. Ovarian Serous Surface Papillary Borderline Tumor: 
Sea Anemone Sign. Radiographics. 2021 Nov-Dec;41(7):E198-E199. doi: 
10.1148/rg.2021210201. PMID: 34723701. 

El SSPBT se caracteriza por 

una masa sólida con arquitectura 

papilar y ramificación interna que 

encierra ovarios de apariencia 

normal y  tiene rasgos 

característicos imagenológicos 

que se asemeja a una anémona 

de mar en la RM. La sospecha 

radiológica puede tener 

implicaciones importantes para el 

paciente para facilitar el manejo, 

incluida la cirugía de 

preservación de la fertilidad. 
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