. &
aep

5 ¢

Asociacion
C:OIZ%S'O aep Espanola de
. "‘} § df./v.'re&o 20725 Pediatria

Diagnostico diferencial de masa
abdominal en pediatria
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~ INTRODUCCION

Las masas abdominales en edad pediatrica son frecuentes, predominando las organomegalias, seguidas de
malformaciones congeénitas y tumores, siendo la mayoria benignos. El tumor maligno mas frecuente a nivel

abdominal es el neuroblastoma seguido del nefroblastoma.
El Sarcoma de Ewing primario es 0seo (7/0%), sin embargo, los extradcseos (10%), con una supervivencia

maxima del 30%, pueden aparecer en partes blandas, tracto gastrointestinal y genitourinario.

CASO CLINICO

Nino de 11 anos que acude a urgencias por dolor intermitente en muslo izquierdo de una
semana de evolucion que no mejora con analgesia. El dolor le despierta por las noches,
asocia perdida ponderal de 5Kg e inapetencia los ultimos meses. Estrenimiento desde

hace un mes en tratamiento con macrogol. Exploracion fisica normal.

Alta con analgesia Rx fémur: lesion litica cortical
8 dias después @ (benignidad)

Es remitido a urgencias por astenia y palpacion de masa abdominal. Asocia estrenimiento, encopresis y
distension abdominal. En la analitica: LDH vy ferritina elevados. Ingreso
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Evolucion
Obstruccion intestinal Crecimiento rapido de masa Rabdomiosarcoma prostatico

Irrigaciones + antibioterapia empirica Biopsia
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= Quimioterapia IVA

Horas antes del inicio

El estudio anatomopatologico informa como primera
sospecha: Sarcoma de Ewing extradoseo

Se inicia quimioterapia Vincristina,
> Doxorrubicina y Ciclofosfamida

Reduccion notable de la masa y mejoria clinica con deposiciones espontaneas
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Las masas abdominales requieren una anamnesis y un examen fisico exhaustivos, que permitan realizar
pruebas complementarias para filiar el origen de la masa de forma precoz, evitando retrasar el

diagnhostico de una patologia maligna y sus complicaciones, y asi empobrecer el pronostico del paciente.
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