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Imadgenes clinicas en gastroenterologia

Pdncreas heterotdpico

Figura 1. Serie gastroduodenal mostrando
defecto de llenado prepildrico.

Figura 3. Tejido pancredtico heterotdpico y fibras de misculo
liso de la pared gdstrica.

Paciente fernenino de 28 afios de edad sin antecedentes de importan-
cia con padecimiento de un afio de evolucién caracterizado por dolor
epigéstrico ardoroso que fue manejado con ranitidina y antidcidos
sin mejorfa, present6 ademd4s melena y hematemesis en una ocasién
por lo que fue sometida a estudio de hemorragia digestiva alta. Su
exploracion fisica fue normal. En la serie esofagogastroduodenal se
observé un defecto de llenade prepilérico (Figura 1). El estudio

Figura 4. Acercamiento del tejido pancredtico ectdpico.

endoscépico mostré un tumor submucoso con umbilicacién central
sin evidencia de hemorragia activa ni ulceracién (Figura 2). Fue so-
metida a cirugia encontrdndose un tumor prepilérico en Ia pared an-
terior del estémago y se realizé antrectomia, vagotomia troncular y
reconstruccién Billroth II. El estudic histopatoldgico demostré
péncreas heterotpico (Figuras 3 y 4). Actualmente se encuentra en
control y asintomidtica.
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