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Invitamos a los lectores de Acta a que envien casos con interés clinico o diagndstico para su publicacion en esta

seccion, de la cual el Editor es el Dr R Mazure.

Anciano con masa y dolor abdominales

Valdemir José Alegre Salles, Deomir Germano Bassi, Manlio Basilio Speranzini

Figura 1

Setrata de un paciente masculino, de 73 afios, que
asiste al servicio de cirugfa por dolor abdominal en el
cuadrante derecho, con un afio de evolucién, de inten-
sidad moderada, irradiado a hipocondrio y regién ilfa-
ca derecha.

Al examen fisico revela dolor y una masa en fosa ilfa-
ca derecha, mévil, con cerca de 10 centimetros de dia-
metro. Presenta antecedentes sin importancia. Se reali-
zan los siguientes estudios: un laboratorio normal, un
examen ecografico con masa ovoide en fosa ilfaca dere-

cha, una videocolonoscopia con una compresién extrin-

Figura 2

seca en ciego (figura 1) y una tomografia computada con
una tumoracién quistica en el drea pericecal de baja ate-
nuacién, y realce similar al resto de las asas intestinales
tras la administracién de contraste (figura 2).

Se le realiza una laparotomia exploradora.

Para usted, ;qué diagndsticos serfan adecuados en

este paciente?
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Solucién del caso: viene de la pagina 62

El diagnéstico quirdrgico fue mucocele apendicu-
lar.

El mucocele apendicular es una patologia de baja
frecuencia, estimandose en alrededor de un 0,3% de
las apendicectomias.! Puede deberse a retencién
quistica, hiperplasia mucosa, adenoma velloso, cis-
toadenoma o cistoadenocarcinoma.?? El cuadro cli-
nico no es caracteristico y puede presentarse como
apendicitis aguda, tumor cecal, masa abdominal,
cuadro obstructivo; urinario, ginecolégico, colec-
cién intraabdominal o hallazgo por imédgenes (alre-
dedor del 25% de los casos son hallazgos incidenta-
les).*

El diagnédstico preoperatorio de un mucocele es
importante ya que hay que prevenir su rotura du-
rante la cirugfa por el riesgo de desarrollar seudomi-
xoma peritoneal."** Es importante orientar la etiolo-
gfa del mucocele ya que puede modificar la actitud
terapéutica. Las opciones van de una apendicecto-
mia a una hemicolectomia derecha.

Los hallazgos del mucocele apendicular en la eco-
graffa son: masa quistica en la region del apéndice,
con ecogenicidad interna variable en funcién del
contenido, pared con estructura en capas, calcifica-
cién parietal y buena transmisién de sonido.>” En la
tomografia computada, son: masa quistica en el cua-

drante inferior derecho, bien encapsulada, con pare-
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des lisas y regulares, que presenta en ocasiones calci-
ficacién mural, cuya atenuacién es variable en fun-
cién del contenido de mucina.*” El diagndstico di-
ferencial del mucocele apendicular incluye quistes
ovdricos, hidrosalpinx, quiste mesentérico, quiste de
duplicacién, linfoceles, hematomas y abscesos.

Los pacientes deben continuar en control periédi-
co para descartar la presencia de otras lesiones neo-
plésicas sincrénicas o metacrdnicas, como los ade-

nocarcinomas de colon.!
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