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Presentación de caso
Paciente femenina de 16 años, con cuadro de 1 mes de evolución de 
dolor abdominal asociado a voluminosa masa abdominal. Solicitan 
ecografía abdominal y ginecológica con hallazgo de lesión 
heterogénea, que ocupa la cavidad abdomino-pélvica que se asocia a 
líquido libre en cavidad. Se realiza RM de pelvis de alta resolución, se 
toman laboratorios, destaca la AFP positiva. La paciente es llevada a 
laparotomía exploratoria, toman bx de la lesión con resultado de tumor 
del saco vitelino, con nódulo necrótico-hemorrágico en fosa pararrectal 
derecha.



Hallazgos imagenológicos

Fig.1 Ecografía de abdomen y ginecológica, muestra voluminosa formación 
sólido-quística, que ocupa casi en su totalidad la cavidad abdominal, desplaza los órganos 
adyacentes y presenta captación a la señal doppler color. Se asocia a escaso líquido libre 
en cavidad abdomino-pélvica. 



Fig. 2 Extensa neoformación sólido-quística, centro-pelviana, que se extiende a cavidad abdominal, 
de contornos lobulados, multiloculada, heterogénea en T2, con realce heterogéneo tras el contraste 
ev. Determina efecto de masa con desplazamiento de los órganos adyacentes. Se asocia a líquido 
libre perihepático, periesplénico, goteras parietocólicas y fondo de saco de Douglas.



Discusión
Los tumores del saco vitelino son el 2do tipo de tumor de las células germinales 
ováricas más frecuente, su tasa de ocurrencia <1% de los tumores malignos de 
ovario. En su mayoría son unilaterales. Aparecen en la 2da-3ra década de la vida 
y se manifiestan con cuadro clínico de abdomen agudo.
Generalmente son voluminosas masas heterogéneas con extensión a cadenas 
ganglionares, por lo cual tienen mal pronóstico. Se asocian a marcada elevación 
de la AFP. En ecografía son formaciones heterogéneas con áreas anecóicas y 
componente ecogénico/sólido. En resonancia se muestran como masas mixtas, 
sólido-quísticas, heterogéneas en T1 y T2, hipervasculares e hipercaptantes tras 
el contraste ev. Se asocian a ascitis y en ocasiones por efecto de masa, a 
uronefrosis uni/bilateral. Hacen metástasis a estómago, colon, peritoneo y ovario 
contralateral.



Conclusiones 
Los tumores del saco vitelino son poco frecuentes y de mal pronóstico. 
Su diagnóstico se da cuando la paciente acude a la guardia con un 
cuadro de abdomen agudo asociado a voluminosa masa 
abdomino-pelviana. Es primordial reconocer sus características 
imagenológicas para determinar un adecuado diagnóstico y tratamiento.


