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PRESENTACION DEL CASO:

* Paciente femenina de 67 anos que consulta por dolor abdominal, ginecorragia y aumento
del perimetro abdominal.
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Ecografia ginecoldgica (ECO): A)Utero aumentado de tamafio, heterogéneo con areas liquidas y multiples formaciones nodulares
solido/quisticas agrupadas sin poder identificarse la linea endometrial. B) Presencia de vascularizacion de predominio central



Tomografia computada con doble contraste (TCDC): Se observa en cortes coronal (A), sagital (B) y axial (C) una
voluminosa formacidon abdominopelviana heterogénea predominantemente sodlida, la cual impresiona de
naturaleza uterina (flecha amarilla). También se observan leve uronefrosis (flecha roja) y ectasia de venas iliacas y
gonadales por compresidn extrinseca (circulos rosa).



DISCUSION:

El TMM o carcinosarcoma es el subtipo mads frecuente de los sarcomas uterinos.

Se manifiestan como grandes masas que ocupan la cavidad uterina y que se extiende

mas alla de su lugar de origen, protruyendo en ocasiones a través del orificio cervical

externo bien en forma de polipo o como una gran masa que reemplaza completamente
el cuello uterino. Es frecuente que contengan zonas de hemorragias y necrosis.

En la ECO se presenta como una masa voluminosa heterogénea con adareas de
ecogenicidad mixta.

En la TC se presenta como una masa con densidad de partes blandas que realza en forma
heterogénea y que genera efecto de masa. Las imagenes del TMMM son muy similares a
otros sarcomas.

Sus diagndsticos diferenciales incluyen al leiomiosarcoma (segundo en frecuencia) y al
sarcoma del estroma endometrial.



CONCLUSION:

BIBLI

Si bien el diagnodstico es histologico y los estudios por imagenes poco
especificos, es importante que el medico en imagenologia esté
familiarizado con las caracteristicas de malignidad de las masas uterinas
para realizar un diagnostico precoz puesto que la supervivencia est3
Intimamente relaciona .
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