
Peralta, Laura Mariel

Innocente, Natalia

López Echazarreta, Macarena

“Carcinoma  seroso ovárico bilateral
en una paciente joven”

No se declaran conflictos de interés
Córdoba, República Argentina

maca.lopezechazarreta@gmail.com

mailto:maca.lopezechazarreta@gmail.com


Presentación de caso. Hallazgos
Paciente de 22 años, nulípara, sin antecedentes personales patológicos

Refiere dolor abdominal leve y amenorrea
Acude a nuestra institución para realizarse ecografía transvaginal  

y confirmar embarazo ectópico derecho visto en US  en otro nosocomio

Se observa en ovario derecho 
quiste complejo, de paredes 

gruesas, de aspecto hemorrágico.
En anexo izquierdo, estructura 

nodular sólido-quística 
francamente heterogénea, con 
áreas microquísticas internas e 

incremento de la vascularización al 
Doppler color, con moderada 

cantidad de líquido en Douglas 
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Beta-hCG (resulta negativa)
RM de pelvis
con contraste

Marcadores tumorales 
CA125 y CA19-9:  ELEVADOS 

Lesión sólida que infiltra el ovario izquierdo, extralimitándose de la serosa del órgano, 
con afectación de los tejidos grasos; acompañada de ascitis y aspecto engrosado del 

repliegue peritoneal, FSD y grasa epiploica

Conducta

Servicio de 
Ginecología solicita:

V
Videolaparoscopía con toma de biopsias cuya anatomía patológica revela 

carcinoma seroso papilar de bajo grado, bilateral 
con implantes en recto, fondo de saco, peritoneo en ambas fosas ováricas, omento y cara  anterior de útero. 

Recibió tratamiento quirúrgico y quimioterapia, con respuesta favorable



Resultó muy interesante mostrar este caso, en una edad de presentación infrecuente.

Destacamos la importancia de la ecografía como método de imagen de elección para la detección de 
lesiones anexiales, siendo su diagnóstico beneficioso para un oportuno tratamiento

Discusión

Conclusión 

El carcinoma seroso de bajo grado se desarrolla a partir de un  tumor seroso borderline
Edad promedio de aparición: 50 años

El US es el método de elección para evaluar las masas anexiales

Representan un 15% de los carcinomas epiteliales de ovario. Son bilaterales en el 30% de los casos

Incluyen variantes benignas (evolución lenta y buena respuesta al tratamiento conservador) y 
otras más agresivas (se presentan en estadíos avanzados, con enfermedad extra-ovárica)

Su detección es tardía debido a su silencio clínico
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