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TITULO

ULTRASONIDO EN EL ESTUDIO DE
TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN
PACIENTES PEDIATRICOS



OBJETIVO DEL ESTUDIO

Analizar los hallazgos ultrasonograficos de tumores hepaticos
primarios benignos y malignos, en la poblacion pediatrica
del Hospital General Centro Medico "La Raza".



ANTECEDENTES CIENTIFICOS

FEl higado es un sitio poco comun de aparicion de neoplasias
primarias en ninos, si s¢ compara con otros organos ¥ tejidos
de la economia (l1).

Las neoplasias primarias del higado son menos frecuentes
gque las metastasicas.(2,3).

Estos tumores primarios del higado son mucho menos
frecuentes que otros tumores solidos malignos del abdomen
observados en edad pediatrica, como el nefroblastoma y ei
neuroblastoma. (4,5,6).

Las neoplasias primarias del higado ocupan el 5% de odas
las neoplasias pediatricas.(7).

En los recien nacidos y lactantes, los tumores benignos son
los mas comunes.

Las metastasis hepaticas por diseminacion hematogensa
ocusrren frecuentemente en pacientes c¢on neuroblastoma,
Tumor de Willms o Rabdomiosarcoma.

Puede ocurrir afectacion focal de la glandula en pacientes
con linfoma o con leucemia

La hepatomegalia suele ser la manifestacion inicial de nn
higado con enfermedad tumoral primaria o metastasica.

Las lesiones benignas, particuiarmente de origen

inflamatorio, pueden simular un tumor maligno, tales como
abscesos, hemangiomas, hamartomas o guistes.
Los tumores malignos en €l neonato son poco CcOMUNESs, Pero
van haciendose mas comunes en ninos mayvores, clinicamente
estos pacientes presentan agrandamiento del abdomen,
tumor en cuadrante superior derecho, anorexia, fiebre,
retardo en el crecimiento Y aumenio de las
alfa-fetoproteinas, se asocian con osteopornsis extensa de
etiologia desconocida.

Muchas afectaciones hepaticas pueden ser estudiadas de
forma adecuada mediante imagenes obtenidas por
ultrasonografia, Su alta resolucion, independencia del
funciomamiento wviceral, su flexibilidad y su bajo costo, asi
como un metodo de imagen no invasivo y bastante accesible,
con alta especificidad y sensibilidad lo convierten en un
procedimiento ideal para el diagnostico de las enfermedades
hepaticas.



La utilizacion del ultrasonido como metodo de imagen en el
estudio del abdomen y particularmente del higado, permite
evaluar de manera exquisita las estructuras anatomicas de la
glandula.

En general las lesiones pueden ser focales, difusas, unicas o
multiples de ecogenicidad aumentada o disminuida en relacion al
parenguima hepatico.(3).

Varias son las caracteristicas generales que deben ser
consideradas en relacion a la deteccion de neoplasias solidas,
la deteccion de una lesion depende del contraste intrinseco
de cada lesion para su identificacion. Las lesiones no se
detectan en funcion de su ecogenicidad intrinseca, sino en
relacion del contraste que ellas muestran con la ecogenicidad del
fondo que tiene el parenguima hepatico, la identificacion se
basa estableciendo si la lesion €s mas 0 Menos ecogenica (que
¢l parenuima circundante.

Lesiones hepaticas primarias:

Los tumores vasculares benignos son las lesiones mas
frecuentes a cualquier edad, predominando en ¢l neonato.

Hamartoma Mesenquimatoso, Es una lesion rara
probablemente de origen congenito. (9,10).

Otros tipos de lesiones benignas menos frecuentes son los
adenomas.

Neoplasias Malignas Primarias:
El Hepatoblastoma es €l mas frecuente en la poblacion infantil
v el Hepatocarcinoma cuya acurrencia aumenta en ninos
mayores , relacionandose este ultimo con hepatotoxicos. (11,12,13).
Por otra parte el rabdomiosarcoma primario y el
colangiocarcinoma son de escasa frecuencia.(14).



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Fl Hospital General Centro Medico "La Raza"” es un centro de
concentracion de pacientes pediatricos con tumores hepaticos.
Estos pacientes son estudiados por ultrasonido como primer
metodo de imagen. Hasta la fecha no se ha realizado un estudic
de los hallazgos ultrasonograficos encontrados en este grupo de
pacientes del hospital; por fo tanto, pretendemos conocer cual es
la experiencia con respecto a tumores hepaticos encontrados en
los pacientes pediatricos de nuestro hospital.



IDENTIFICACION DE VARIABLES

VARIABLE INDEPENDIENTE:

Tumores Hepaticos Primarios

YARIABLE DEPENDIENTE:

Hallazgos Utrasonograficos



HIPOTESIS

HIPOTESIS GENERAL

Fl ultrasonido detecta las lesiones hepaticas en pacientes con
tumores hepaticos: benignos, malignos, primarios ¥
secundarios.

HIPOTESIS ESTADISTICA:

La utilizacion del ultrasonido en el estudio de la glandula
hepatica, detecta las lesiones tumorales y esto concuerda con
lo referido en la literatura.

HIPOTESIS ALTERNA:

Fl ultrasonido hepatico detecta las alteraciones en la
ecotextura normal en la presencia de lesiones tumorales.



MATERIAL Y METODO

UNIVERSO DE TRABAJO:

Se revisaron los expedientes ultrasonograficos y clinicos de los
pacientes de 0 - 16 anos de edad, de ambos sexos, que havan
sido sometidos a procedimiento quirurgico del Hospital General
Centro Medico La Raza, con diagnosiico de tumoracion
hepatica primaria desde el lo de junio de 1989, hasta el 31 de
mayo de 1992,

METODO

De la revision de los expedientes clinicos y ultrasonograficos de
los pacientes en estudio, se anotaron ficha de identificacion,
presentacion clinica, hallazgos ultrasonograficos Y su
coorrelacion con los hallazgos quirurgicos y patologicos.

Los estudios de ultrasonido fueron efectuados en el
departamento de ultrasonido del servicio de Radiologia e
Imagen del Hospital General Centro Medico "La Raza™, con
equipo General Electric 3600, en tiempo real con transductor
tineal y sectorial de 3.5 y 5.0 mhz; se realizaron cortes a travez
de la pared abdominal, con gel acoplador y efectuando cortes
transversales, longitudinales y oblicuos de la glandula hepatica,
con imagenes impresas en peliculas ortocromaticas de I8 x
24mm.



CRITERIOS DE INCLUSION Y NO INCLUSION

CRITERIOS DE INCLUSION:

Pacientes menores de 16 anos de ambos sexos con diagnostico
clinico y ultrasonografico de tumoracion hepatica primaria.

CRITERIOS DE NO INCLUSION:

Pacientes menores de 16 anos con diagnostico de tumoracion
hepatica primaria de ambos sexos, que no cuente con expediente
ultrasonografico, clinico y resultado anatomopatologico
completo.

Pacientes de cualguier sexo con tumoracion hepatica primaria,
mayores de 16 anos.
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RESULTADOS

En un lapso comprendido entre el 1o de junio de 19389 hasta el
31 de mayo de 1992, Se captaron 15 pacientes con 11 tumores
hepaticos primarios malignos 1o que dio un porcentaje de 73% ,
en comparacion con 4 tumores primarios benignos gue nos dio
una frecuencia del 33.3%. La edad promedio para los tumores
malignos fue de & anos y para los benignos de 6 anos tambien.

Los tumores hepaticos malignos en orden de frecuencia
fueron: Hepatoblastoma 5 CASO0s, Sarcoma Hepatico
Indiferenciado 2 casos, Tumor Rabdoide, Rabdomiosarcoma
Alveolar, Hepatocarcinoma ¥y Colangiocarcinoma un caso
respectivamente.

Los tumores hepaticos benignos presentaron una frecuencia
de uin CASO para cada tumor: Hemangioendotelioma,
Hemangioma, Adenoma Hepatico e Hiperplasia Folicular
Nodular Focal.

Las caracteristicas ultrasonograficas que presentaron los
tumores malignos fueron en general lesiones multiples, 7 de
11 casos, de ecogenicidad heterogenea de margenes mal
definidos, bordes irregulares, de formas redondas u ovaladas
en 7 casos, los 4 casos restantes se presentaron como lesiones
hepaticas difusas, solo un caso presento afectacion a ganglios
retroperitoneales, manifestado como crecimientos ganglionares,
dos casos presentaron dilatacion de la via biliar intrahepatica.

Las lesiones benignas se presentaron como lesiones unicas,
de ecogenicidad aumentada en dos casos, disminuida en unao y
en el ultimo con imagenes heterogeneas, de bordes regulares de
forma ovaladas o redondas.
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TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS
EN PEDIATRIA

1989-1992

TUMORES BENIGNOS casos TUMORES MALIGNOS casos
Hiperplasia folicular 1 Hepatoblastoma 4
nodular focal
Adenoma Hepatico 1 Hepatocarcinoma 1
Hemangioma 1 Sarcoma Hepatico 1
Indiferenciado

Hemangioendotelioma 1 Colangiocarcinoma 1



TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA
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TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA

BENIGNOS Y MALIGNOS.

REGION ANATOMICA AFECTADA
1989-1992

100 %

46 %

26 %

Lobulo Lobulo Bilateral
Derecho Izquierdo
7 Ccasos 4 casos 4 casos

Radiologia e Iimagen
H.G.C.M.R.



TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA

100 %

73.33 %o

26. 66 %

1989-1992

ANALISIS DE 15 CASOS
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TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA
1989-1992
TUMORES MALIGNOS
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TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA
1989-1992
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[UMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA
1989-1992
ANALISIS DE 15 CASOS

HALLAZGOS CLINICOS

SIGNOS Y SINTOMAS  MALIGNOS BENIGNOS

11 casos 4 casos
MASA ABDOMINAL 90.9 % 25 %o
DOLOR ABDOMINAL. 85 % 25 %
PERDIDA DE PESC 30 % ———
VOMITOS 0% =0 0—-—
ICTERICIA 25 % —

FIEBRE 25 % -



TUMORES HEPATICOS PRIMARIOS EN PEDIATRIA

1989-1992

ANALISIS ULTRASONOGRAFICOS DE 15 CASOS

CARACTERISTICAS
ULTRASONOGRAFICAS

Lesion solitaria
Lesion multiple

Ecogenicidad:
aumentada
disminuida
homogenea
heterogenea

Margenes
bien definidos
mal definidos

Bordes
regulares
irregulares

Forma
redonda u ovalada
irregular

Afectacion de ganglios
retroperitonales

Dilatacion de wvia biliar

MALIGNOS

4/11
7711

BENIGNOS
4/4

Radiologia € Imagen
H.G.C.MLR.



19

CONCLUSIONES

Despues del estudio radiologico convencional de abdomen, el
ultrasonido es el metodo de imagen de eleccion ante la sospecha
de tumores hepaticos; por su bajo costo, accesibilidad, el ser un
metodo no invasivo y que no regquiere de sedacion, i
preparacion especial para el paciente.

Puede confirmar, evaluar el tamano, €l sitio y la resecabilidad
resecabilidad de dicha lesion. Orientando hacia la benignidad o
malignidad de acuerdo a las caracteristicas ultrasonograficas;
bordes v relacion con las estructuras vasculares.

Se observo que los tumores malignos, en general son
heterogeneos, de bordes mal definidos, ¥y frecuentemente son
lesiones multiples, v se asocian con crecimientos ganglionares
retroperitoneales.

Por el contrario, los tumores benignos son unicos, de bordes
definidos, regulares y homogeneos en su ecotextura.
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