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IMÁGENES

Quiste gigante abdominal

Giant abdominal cyst

María Esther Renilla Sánchez

Mujer de 39 años, acudió a nuestro servicio por do-
lor y distensión abdominal de una semana de evolución
con empeoramiento en las últimas horas. Asoció au-
mento del flujo vaginal con mal olor, de aspecto oscu-
ro, sin otra sintomatología asociada. A la exploración
presentaba distensión abdominal, matidez difusa y mo-
lestia generalizada sin irritación peritoneal. Interconsulta
ginecología. En la ecografía se describe tumoración
quística gigante no dependiente de anejos, por lo que
se completó el estudio con tomografía computarizada

(Figura), donde se objetivó una lesión de gran tamaño,
con pared fina y de contorno regular. Desde la pelvis
hasta la región subhepática, intraperitoneal, de diáme-
tros máximos de 26 x 20 cm, difícil filiar su órgano-de-
pendencia, no clara dependencia anexial. Se realizó la-
parotomía con extirpación en bloque del quiste, ovario
y trompa derechos (Figura). La formación quística uni-
locular, con líquido seroso claro, de 22 cm diámetro y
2.600 g. Diagnóstico anatomopatológico de cistoade-
noma seroso de ovario.
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Figura 1. Quiste gigante de localización intraperitoneal (izquierda). Extirpación en bloque del quiste, ovario y trompa (derecha).


