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Imagenes clinicas en gastroenterologia

Cistadenoma de conductos biliares

Figura I. Serie gastroduodenal gue
muestra rechazo gdstrico por compre-
sidn extrinseca.

Figura 3. Apariencia de la lesién al corte. Nétense las fulsas trabéculas. Figura 4, Imagen hisiologica (10x) que muestra el revestimiento
epitelial ciibico.

Hombre de 38 afios, mecdnico, presenté doler en hemiabdomen superior durante seis semanas, después de sufrir compresién abdominal al
cargar un molor; tipo opresivo, constante, de baja intensidad; ademés sensacién de saciedad, vémito postprandial inmediato, intolerancia a
liquidos y pérdida de 6 kg, de peso sin fiebre o ictericia. Atague al estado general, masa epigédstrica poco precisa, firme y dolorosa, reborde
hepético no palpable. Bilirrubinas y amilasa séricas normales. Radiolégicamente existid rechazo géstrico por compresion extrinseca en curva-
tura menor por masa ocupativa de hipocondrio derecho (Figura ). Se extirpd gran quiste de 22 x 16 x 10 ¢m, de cavidad tnica y falsas
trabéculas de bilis viscosa, (Figuras 2 y 3) la vesicula, vias biliares extrahepiticas y el pancreas fueron normales. Histoldgicamente la pared
estuvo constituida por parénquima sano, tejido fibroso denso, atrapamiento de conductillos biliares irregulares e infiltrado linfocitario, la
superficie interna fue revestida por epitelio simple de células clbicas tipo colangiolar (Figura 4). Paciente sano a tres afios de seguimiento.
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