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Caso clínico

Presentación del caso

Paciente masculino de 64 años, sin antecedentes clí-
nicos de relevancia, que consultó por dolor epigástrico 
de evolución subaguda. En los estudios de laboratorio 
se evidenció descenso de eosinófilos y linfocitos, con 
plaquetopenia leve como único hallazgo patológico. 
Por síntomas de dispepsia, se realizó una endoscopía 
digestiva alta, la cual evidenció dos lesiones gástricas: 

una en la región subcardial, de contornos regulares y 
cubierta por mucosa indemne, y otra de mayor tamaño 
en el cuerpo gástrico distal, también con mucosa pre-
servada. A partir de los hallazgos endoscópicos, se soli-
citó una tomografía abdominal con distensión gástrica 
por CO

2
 (neumotomografía), la cual incluye recons-

trucciones tridimensionales. Asimismo, se solicitó una 
endoscopía virtual generada postprocesamiento. Este 
estudio permitió caracterizar con mayor precisión la 
morfología de las lesiones, su localización exacta y su 
patrón de crecimiento.

La tomografía computada prequirúrgica evidenció 
una masa subcardial con crecimiento hacia la luz y 
realce homogéneo tras la administración de contraste, 
y otra masa en el cuerpo distal de crecimiento mixto 
y realce heterogéneo (Figuras 1A y 1B). La recons-
trucción tridimensional, similar a un estudio baritado 
del estómago, facilitó la localización precisa de ambos 
tumores (Figura 2). La endoscopía virtual proporcio-
nó una visión intraluminal de ambas lesiones; mos-
trando la mucosa gástrica  preservada (Figura 3). No 
se evidenciaron adenopatías regionales ni metástasis a 
distancia.
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¿Cuál es su diagnóstico? 
Solución del caso en la página 398

Figura 2.

Figura 3.

Figura 1. A y B
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Solución del caso: 
Evaluación de un paciente con dolor epigástrico y 
hallazgos sincrónicos infrecuentes

Viene de la página 331

Se realizó la resección laparoscópica de ambos tu-
mores. El análisis histológico reveló proliferaciones de 
células fusiformes bien delimitadas, sin atipia citológi-
ca ni actividad mitótica. La inmunohistoquímica mos-
tró que la lesión subcardial fue positiva en actina de 
músculo liso (SMA; Figura 4 A) y negativa en CD117, 
DOG1 y CD34, hallazgos compatibles con leiomio-
ma. En contraste, la lesión localizada en el cuerpo gás-
trico fue positiva en CD117, DOG1 (Figura 4 B) y 
CD34, y negativa en SMA y desmina, lo que permitió 
establecer el diagnóstico de tumor del estroma gas-
trointestinal (GIST).

El paciente presentó una evolución posquirúrgica 
favorable. A los 6 meses se encontraba asintomático, 
sin evidencia de recurrencia en los estudios de control.

Los GIST representan la mayoría de las lesiones 
subepiteliales gástricas, alrededor del 70%, y varían en-
tre pequeñas lesiones endoluminales y masas exofíticas 
con áreas de hemorragia o necrosis.1 El leiomioma es 
infrecuente en el estómago y típicamente se presenta 
como una masa hipodensa homogénea, de crecimiento 
endoluminal, ubicada en el cardias.2 La coexistencia de 
ambos tumores es extremadamente rara, sin reportes 
previos similares.

Consentimiento para la publicación. Para la confección 
de este manuscrito, se utilizaron datos anonimizados que no 
han distorsionado su significado científico.

Figura 4. A.
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