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Introduccion

* Es el tumor mesenquimal mas frecuente del
tracto gastrointestinal, representando menos
del 3 % de las neoplasias a este nivel.

Puede aparecer en cualquier parte del tubo
digestivo siendo mas frecuente en el
estomago (50%) y en intestino delgado (20-
30%) .

La edad de presentacion es despues de los
50 anos y su tamano puede variar desde
milimetros hasta centimetros.




Objetivo

* reconocer al GIST como diagnostico
diferencial dentro de la patologia tumoral
en el tracto gastrointestinal.



* Clinicamente puede ser asintomatico o
manifestarse como dolor abdominal, vomito,
masa palpable, saciedad precoz, ictericia,
fiebre y frecuentemente como hemorragias
gastrointestinales.



» e| diagnostico puede realizase mediante
distintos metodos de Diagnostico por
Imagenes :la radiografia pone de
manifiesto una masa de densidad de
partes blandas al igual que la ecografia

Por su parte la TAC donde se observa
una masa de crecimiento exofitico
intramural hacia la cavidad abdominal que
mediante el uso de contraste presenta una
iImpregnacion periferica y heterogenea.



GIST maligno. TC con contraste que
muestra una gran masa, mayor a 5 cm.,
proveniente de la pared gastrica con
refuerzo periférico (a) y contornos
irregulares (b).



TAC contrastada de estomago que
muestra una gran masa tumoral
dependiente de la pared gastrica.



TAC de abdomen sin
contraste , donde se
observa una masa
exofitica en el antro
gastrico.

La masa de la imagen
anterior que con
contraste endovenoso
presenta impregnacion
periférica y heterogenea
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otra forma de ponerlo en evidencia es mediante
el estudio de doble contraste digestivo

Estudio baritado donde se observa una
masa submucosa en el fondo gastrico.



TC de abdomen que muestra una masa gastrica
con un componente intraluminal ulcerado (a)
(flecha) y uno exofitico que crece hacia la
cavidad abdominal (b), adoptando una
configuracion en «reloj de arenay.



Riesgo de conducta agresiva

tumor de localizacion intestinal.
tamano > de 5 cm.

presencia de areas de hemorragia,
degeneracion quistica y necrosis central.

mas de 5 mitosis por 50 /cga.
tumor gastrico con tamano mayor a 10 cm.
metastasis en higado

lesiones difusas, encapsuladas o
multinodulares.



TAC abdominal, que
muestra la presencia de
una masa de 13 cm
parcialmente necrosada y
en intimo contacto con los
grandes vasos de la

‘; bifurcacion iliaca

TAC donde se observa lesiones
hipodensas en I6bulos
hepaticos y una masa irregular
adyacente al estbmago mayor
de 5 cm.



Conclusion

* Es un tumor poco frecuente que afecta
principalmente a adultos a nivel gastro
Intestinal teniendo un buen pronostico por
ser en su mayoria benignos pero con una
tasa alta de recidiva. Lo optimo en su
diagnostico es la tomografia axial
computada que nos permite ver su
crecimiento, localizacion, tamano y
comportamiento con estructuras vecinas.
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