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P-213 - TUMOR SOLIDO PSEUDOPAPILAR DE PANCREAS, ¢ES UN TUMOR
BENIGNO?

Gonzalo Prats, Berta; Artigas Raventds, Viceng; Cerdan Riart, Gemma; Rodriguez Blanco, Manuel; Martin Arnau, Belén; Moral
Duarte, Antonio

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau, Barcelona.

Resumen

Introduccion: El tumor sdlido seudopapilar de pancreas (TSSP) es una entidad poco frecuente (1-2% de los
tumores pancreaticos), de origen incierto y comportamiento benigno por su baja agresividad biol gica.
Afecta, principalmente, a mujeres jovenes (entre segunday cuarta década de lavida). Se presentan 5 casos de
dicha patologia con diferentes presentaciones clinicas e histopatol 6gicas.

Casos clinicos: Caso 1: mujer, 20 afios, dos episodios previos de pancreatitis no biliar. Las pruebas de
imagen evidenciaron lesion nodular en cuerpo-cola pancredética, con crecimiento posterior durante el
seguimiento. PAAF que informé de tumor de célula pequefiaregular. Bgjo la sospecha de TSSP serealizd
pancreatectomia distal laparoscopica, confirmandose el diagndstico de TSSP sin signos de malignidad. Caso
2: mujer, 41 afos, araiz de molestias abdominales se realiza TAC abdominal objetivando lesion solidade 5
cm en cabeza pancredtica. Ecoendoscopia con PAAF compatible con TSSP, decidiéndose abordaje
quirargico mediante duodenopancreatectomia cefélica (DPC). Se confirmé TSSP con infiltracion perineural y
de pared duodenal adyacente. Caso 3: mujer, 62 afos, antecedentes de traumatismo abdominal y molestias
posteriores. TAC abdominal con lesion solido-quistica en regidn cefélica pancredtica, con biopsia positiva
para TSSP. Se realizdé DPC con estudio anatomopatol 6gico compatible con TSSP con proliferacion
neoplésicaintratrumoral. Caso 4: mujer, 71 afos, presenta molestias abdominalesy ateracion del perfil
hepético. Serealiza TAC abdominal evidenciando lesion quistica pancreatica de aspecto indeterminado.
Biopsia de dicha lesién compatible con tumor papilar intraductal. Dados los hallazgos se procede a DPC, con
estudio histol 6gico positivo para TSSP benigno. Caso 5: mujer, 28 afos, hallazgo incidental de tumoracion
cabeza pancredtica en TAC de seguimiento por neoplasia de mama intervenida un afio antes. Dada la elevada
sospecha radiol égica se decide intervencién quirlrgica, realizandose DPC sin incidencias. Labiopsia
definitiva confirma la presencia de TSSP sin criterios de malignidad.
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Discusion: El TSSP es una patologia pancredtica infrecuente (1-2% de los tumores pancreaticos), de origen
incierto y bajo potencial maligno, aungue se han descrito casos de degeneracion maligna, como |os expuestos
anteriormente. Suel e presentarse en mujeres jovenes, aunque puede afectar individuos de cualquier edad y
ambos sexos, como una tumoracién solido-quistica de localizacién predominante en cuerpo y cola del
pancreas. Su diagndstico suele ser casua en |os casos asintomaticos o por clinica de compresion en los
tumores de mayor tamafio. La reseccion quirdrgicaes €l tratamiento de eleccidn, plantedndose quimio y/o
radioterapia en l0s casos con criterios anatomopatol 6gi cos de malignidad.
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