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Hemoperitoneo en GIST metastasico
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Varén de 68 afios diagnosticado de Tumor del es-
troma gastrointestinal de intestino delgado (GIST)
tratado mediante reseccidon quirdrgica. El tumor me-
dia 12 centimetros, presentaba positividad focal pa-
ra CD34, y 16 mitosis por campo de 50 aumentos.
En el estudio de extension postquirdrgico se detec-
taron metdstasis suprarrenales bilaterales, hepéticas
multiples y mesentéricas. El paciente inicid trata-
miento con Imatinib a dosis de 400 mg/dia con bue-
na tolerancia. La enfermedad se mantuvo estable
hasta marzo de 2006 evidenciandose progresion ra-
diolégica de la enfermedad. En ese momento se do-
blé la dosis de Imatinib a 800 mg/dia. Referia ede-
mas y pirosis que se controlaban con Furosemida y
antidcidos.

En enero de 2007 el paciente acudié a urgencias
por cuadro de dolor abdominal difuso, mareo y pér-
dida de conocimiento. En la analitica que se realizé
se detect6 una hemoglobina de 5,7 gr/dl. En ese mo-
mento, se realiza un TAC téraco-abdominal que
muestra liquido peritoneal en probable relacién con
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sangrado de una lesion ocupante de espacio en seg-
mento VI hepdtico, de aproximadamente 9 centime-
tros de diametro. Multiples lesiones hepdticas y su-
prarrenales.

Realizamos embolizacién de la arteria hepdtica
derecha, consiguiéndose el control del sangrado.
Durante el ingreso el paciente presentd frecuentes
episodios de broncoespasmo sin respuesta a la me-
dicacion instaurada. No existian indicios de sangra-
do a nivel de la cavidad abdominal pero el enfermo
presentd un répido deterioro de la situacion respira-
toria certificindose el éxitus a los pocos dias del in-
greso.

Discusion

Los tumores del estroma gastrointestinal (GIST)
son los tumores mesenquimales mds frecuentes del
tubo digestivo'. Derivan de las células de Cajal o de
sus precursoras y hasta en un 30%-40% se originan
en intestino delgado®. Una complicacion importante
aunque infrecuente de estos tumores es la ruptura
del mismo ocasionando un hemoperitoneo. Hasta un
40% de los pacientes con GIST pueden presentar
hemorragia o sangrado a la cavidad abdominal®.
Son mas frecuentes las rupturas del tumor primario,
siendo en ocasiones el debut de la enfermedad, lo
que origina un hemoperitoneo. Es muy infrecuente,
aunque se ha descrito algtin caso de hemoperitoneo
por ruptura de una metdstasis hepatica como es el
caso expuesto®.

El higado es el lugar mds frecuente de metdstasis
de los tumores del estroma gastrointestinal, con una



Oncologia, 2007; 30 (3):122-124

incidencia entre el 55-72% en los pacientes con re- las metastasis hepdticas, aunque en nuestro caso su
currencia. En ocasiones se ha empleado la emboli- finalidad era la de controlar el sangrado existente en
zacion de la arteria hepatica como tratamiento para ese momento’.
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