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migracion de biopolimeros gluteos

Eduardo Olivares Vivancos, Benigno Magin Mingorance, Martin Fernandez Diaz, Javier Pascual de la Fuente, Eva Martinez Martinez, José Alfredo Medina Pavén, Coral Sanchez Rodriguez

Hospital Universitario Fundaciéon Jiménez Diaz, Madrid, Madrid




CONGRESO
) NACIONAL

Introduccion

* En la practica radiologica abdominal, el hallazgo de nodularidad peritoneal,
engrosamiento del epiplon (omental cake) y ascitis suele orientar de forma
inmediata hacia la carcinomatosis peritoneal, especialmente en el contexto de
neoplasias epiteliales de origen digestivo u ovarico. No obstante, la tomografia
computarizada (TC), considerada el principal bastion para la evaluacion del
peritoneo, muestra hallazgos que carecen de especificidad y que obligan a
realizar un diagnostico diferencial exhaustivo. Entre los principales
simuladores neoplasicos y no neoplasicos se encuentran el linfoma peritoneal,
la tuberculosis, el pseudomixoma peritonei, la mesenteritis esclerosante y
procesos sistémicos como la sarcoidosis.
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Introduccion

* Introducimos un caso clinico de gran complejidad: una paciente con
antecedentes de inyecciones de biopolimeros en la region glutea que presenta
una extensa infiltracion abdominal. La migracion de estas sustancias
moduladoras puede desencadenar una reaccion sarcoidiforme a cuerpo
extrafo, una entidad que, como se observa en las imagenes de TC de este
caso, es capaz de simular una diseminacion neoplasica avanzada e incluso
provocar complicaciones obstructivas graves, como la hidronefrosis grado IV
secundaria a la fibrosis retroperitoneal y los depdsitos de material. El desafio
para el radidlogo consiste en utilizar las herramientas de imagen avanzada
para distinguir esta respuesta granulomatosa de una verdadera malignidad.
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Introduccion

* TC: masa de partes blandas pélvica parauterina izquierda con extension
al espacio de Retzius que ejerce efecto de masa y condiciona
hidronefrosis grado |V ipsilateral.

* AP: fragmentos de tejido adiposo peritoneal con presencia de células
gigantes multinucleadas dispersas y escaso infiltrado inflamatorio

cronico, sin formacion de granulomas bien organizados. No se identifica
infiltracion tumoral.
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Carcinomatosis peritoneal

* Nddulos irregulares mesentéricos y peritoneales (>1 cm), ascitis libre e
infiltracion de la grasa del epiplén mayor (omental cake).
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Realce peritoneal difuso y focos pseudonodulares, altamente sugestivos de carcinomatosis peritoneal.
Suboclusién mecanica en yeyuno proximal
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Pseudomixoma peritoneal
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* Ascitis mucinosa de baja atenuacion loculada e implantes peritoneales,
que producen el tipico festoneado (scalloping) de los margenes de
organos solidos como el higado y el bazo.
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Ascitis levemente hiperdensa (contenido mucinoso/proteinaceo) con tabiques finos y calcificaciones groseras.
Asocia festoneado (scalloping) en contornos hepatico y esplénico. Probable origen apendicular.
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Tuberculosis peritoneal

* Ascitis, engrosamiento peritoneal liso y uniforme y adenopatias
necroticas, a menudo asociadas a afectacion mesentérica.

* Pacientes jovenes con factores de riesgo epidemiologicos relevantes.
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Ascitis abundante de distribucién difusa con realce peritoneal liso de predominio pélvico con tabicaciones internas.
Sin adenopatias necroticas en este caso.
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Mesotelioma peritoneal maligno

* Engrosamiento peritoneal difuso o nodular, frecuentemente asociado a
ascitis y masas omentales.

* No se identifica un tumor intraabdominal primario.
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Mesotelioma peritoneal maligno

Engrosamiento nodular peritoneal y “omental cake”. Sin masas primarias identificables. Cortesia de Radiopaedia.org
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Linfomatosis peritoneal

» Afectacion omental extensa, a veces formando grandes masas de tejido
blando que rodean el intestino sin producir obstruccion, asociadas a
adenopatias voluminosas, afectacion esplénica y ascitis de grado
variable.
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Ascitis, engrosamiento nodular peritoneal, “omental cake” y manguito de partes blandas rodeando a los vasos
mesentéricos. Cortesia de Radiopaedia.org
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Mesenteritis esclerosante

* Masa mesentérica espiculada en raiz de mesenterio que retraen asas
intestinales, calcificaciones, trabeculacion de la grasa mesentérica,
retraccion de vasos mesentéricos. A veces hay nodularidad mesentérica.

* [ntimamente relacionada con la enfermedad por IgGa4.
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Pancreas con engrosamiento difuso con contornos irregulares y colecciones milimétricas, trabeculacion de la grasa mesentérica con
adenopatias y manguito de partes blandas en hilio hepatico, en relacion con mesenteritis esclerosante asociada a enfermedad por 1gG4.
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Sarcoidosis visceral
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* Afectacion peritoneal poco frecuente, con predominio de afectacion de
higado, bazo y adenopatias, asociado a ascitis y engrosamiento
peritoneal mas frecuentemente liso.




VALENCIA Y ﬁ%fokﬁi? |

20 - 23 MAYO 2026 g X -
N _ . SEerRam ZFRM Fi=-

Adenopatias numerosas mesentéricas y retroperitoneales, asociado a hepatoesplenomegalia y lesiones esplénicas.
Cortesia de Radiopaedia.org
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Sindrome hipereosinofilico con afectacion
peritoneal

* Entidad poco frecuente.

* Ascitis, engrosamiento peritoneal difuso o nodular y nédulos de tejido
blando peritoneales (hallazgos inespecificos).

* Eosinofilia periférica, |a ausencia de una neoplasia primaria conocida y
un contexto clinico compatible son los que desempatan el diagndstico.
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Conclusion

* La carcinomatosis peritoneal cuenta con multiples simuladores
radioldgicos, tanto neoplasicos (linfoma, pseudomixoma) como
inflamatorios (sarcoidosis, tuberculosis, 1gG4).

* Muchos hallazgos se superponen, por lo que la historia clinicay

antecedentes epidemiologicos pueden ayudarnos al diagnostico.
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