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Figura 1 Ecografı́a de abdomen, zona de flanco derecho. Figura 2 TC abdominal con contraste intravenoso, umbilical.

Figura 3 TC abdominal con contraste intravenoso, epigastrio.
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Historia Clı́nica

Mujer de nacionalidad rumana de 30 años que acude por
dolor abdominal de 1 mes de evolución, sudoración nocturna
y febrı́cula. Mantiene buen apetito y el peso habitual.

Presenta distensión abdominal y sensación de ocupación en
mesogastrio (figs. 1–3).

Hemograma, bioquı́mica y perfil hepático normales.
Mantoux negativo. ADA (adenosı́n desaminasa): 64,5 U.
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