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Resumen

Introduccion: La leiomiomatosis peritoneal diseminada (LPD) es una entidad benigna,
caracterizada por la proliferacion de multiples nédulos de musculo liso distribuidos por la cavidad
peritoneal. Existen menos de 150 casos descritos en la literatura, y solo dos en varones, lo que hace
su presentacion en hombres excepcionalmente inusual. Afecta principalmente a mujeres en edad
fertil y suele ser un hallazgo incidental en estudios de imagen. Su importancia radica en su
capacidad para simular procesos malignos como la carcinomatosis peritoneal o el mesotelioma. Su
etiopatogenia no esta completamente aclarada, aunque se postulan mecanismos hormonales,
genéticos, inflamatorios y iatrogénicos.

Caso clinico: Se presenta un paciente varén de 45 anos que acude a Urgencias por dolor en
hipocondrio derecho (HCD) y pérdida ponderal de 15 kg en 3 meses. Como antecedente, destacan
varias consultas por colicos biliares de repeticion. Analiticamente destaca una leve leucocitosis sin
desviacion a la izquierda ni elevacion de reactantes de fase aguda. La ecografia abdominal mostraba
barro biliar sin signos de colecistitis. De forma programada se realizé un TC abdomino-pélvico que
reveld una imagen sugestiva de carcinomatosis peritoneal (numerosas imagenes con densidad de
partes blandas subcentimétricas en ligamento gastrohepatico, omento mayor y menor), sin evidencia
de tumor primario. El PET-TC mostrd una captacion asimétrica inespecifica en el fundus gastrico sin
adenopatias significativas. Posteriormente, se realizé una RM que evidenci6 realce lineal tardio en
curvatura gastrica y omenta sospechosa de linitis plastica o carcinomatosis. Dias después el
paciente, volvid a acudir a Urgencias por dolor en HCD siendo diagnosticado de colecistitis aguda
manejada conservadoramente. Se realiz6 una ecoendoscopia en la que no se apreciaron las lesiones
previamente descritas. Ante la persistencia de los hallazgos radioldgicos, se decidi6 en el comité
multidisciplinar de tumores digestivos la realizacion de una laparoscopia exploradora, resecandose
dos adenopatias mesentéricas y una zona fibrdtica del epiplon mayor. La anatomia patoldgica
describié una proliferacion fusocelular submesotelial con fenotipo miofibrobléstico y leiomiocitico,
compatible con una leiomiomatosis peritoneal diseminada-Ilike.

Discusion: Este caso representa una presentacion inusualmente localizada y benigna de LPD en un
varon, probablemente secundaria a un proceso inflamatorio-reparativo tras una colecistitis aguda.
La hipdtesis mas plausible es la metaplasia de células mesenquimales subperitoneales con capacidad
pluripotencial, originando focos de crecimiento muscular liso en el epiplon. La rareza de la entidad
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en varones sugiere mecanismos inductores distintos a los hormonales (estimulacién producida por
altos niveles de estrdgenos y progesterona), como la inflamacién crénica o factores locales
reparativos. El principal desafio clinico fue el diagndstico diferencial con patologias malignas
peritoneales, dada la similitud en la imagen. La histologia y el perfil inmunohistoquimico fueron
fundamentales para el diagndstico definitivo y permitir descartar carcinomatosis, mesotelioma o
GIST. Secundario a esto, aunque se considera benigna, se ha descrito transformacién maligna en un
pequeno porcentaje (2-5%), por lo que se realizé un seguimiento clinico y radiolégico periddico. Este
caso subraya la importancia del abordaje multidisciplinar, la necesidad de confirmacién histologica y
la individualizacion del tratamiento ante entidades poco frecuentes y de comportamiento incierto.
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