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IMAGEN CLiNICA EN GASTROENTEROLOGIA
Triada de Carney incompleta

Incomplete Carney triad
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La triada de Carney (tumor estromal gastrointestinal [GIST,
por sus siglas en inglés], condroma pulmonar y para-
ganglioma extra-adrenal) es un sindrome multi tumor no
hereditario muy raro que se caracteriza por predominancia
femenina (85%) e inicio temprano de sintomas. Cuando no
hay paragangliomas presentes, se le llama «triada de Carney
incompleta». Una mujer de 23 afnos presento una historia de
3 meses de dolor epigastrico y pérdida de peso de 6kg. Su
historia incluia gastrectomia distal por tumor de antro gas-
trico (leiomioma) 6 afos antes. Se establecié un diagndstico
positivo por medio de endoscopia gastrointestinal superior y
tomografia computarizada (TC) abdominal con contraste, en
las que se observaron 5 tumores exofiticos de 1.0 a 6.0cm
en la parte distal del estomago (fig. 1A,B). Una TC tora-

* Autor para correspondencia.
Correo electronico: igor.misin@usmf.md (l. Mishin).

https://doi.org/10.1016/j.rgmx.2025.08.002

cica mostré una masa calcificada (3.0cm de diametro) en
el lébulo derecho inferior (S9) consistente con un condroma
pulmonar benigno (fig. 1C). El diagndstico presuntivo fue
sindrome de triada de Carney incompleto y la paciente fue
sometida a gastrectomia subtotal (Billrothll) (fig. 1D). El
reporte patologico fue consistente con un GIST de células
mixtas con 4 mitosis por 50 campos de alto poder (HPFs, por
sus siglas en inglés). La tincion inmunohistoquimica fue posi-
tiva para CD117/c-KIT (fig. 1E) y CD34. La paciente regreso
a la clinica 2 anos después para someterse a remocion de
condroma pulmonar sintomatico. Posterior al seguimiento
de 10anos, la paciente no presenta sintomas ni progresion
de la enfermedad o metastasis.
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Figura 1

Vista axial (A) y vista coronal (B) de la TC abdominal con contraste donde se observan tumores multifocales en la parte

distal del estdbmago. C) La TC toracica muestra una masa bien delimitada compatible con condroma pulmonar. D) Miltiples tumores
nodulares en el antro gastrico. E) Células tumorales positivas para anticuerpo anti-CD117 (x100).
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Consideraciones éticas

Los autores certifican que han obtenido todas las formas
requeridas de consentimiento de la paciente. La paciente
ha otorgado su consentimiento para reportar sus imagenes
y otra informacion clinica en la revista. La paciente com-

prende que su nombre e iniciales no seran publicados y que
se tomaran las medidas necesarias para guardar su identi-
dad, pero el anonimato no puede ser garantizado.

El Comité de Etica de la Universidad Estatal de Medicina
y Farmacia «Nicolae Testemitanu» de Chisnau (Moldavia) ha
exentado de la necesidad de aprobacion ética a cualquier
reporte de caso que se escriba/publique.
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