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INTRODUCCION:

Los tumores neuroendocrinos(TNE)del tracto gastroenteropancreatico constituyen un grupo heroterogéneo de
neoplasias que muestran distinta conducta biolégica y funcional, relacionada con su localizacion, tamafio, nivel de
invasion y produccion de sustancias. El anélisis de las caracteristicas de los tumores permite tratar de predecir el
pronostico de los mismos, lo cual en algunos casos resulta dificultoso.

MATERIAL Y METODO:

Se revisaron las piezas quirirgicas de resecciones de yeyunoileon desde 2004 a 2013 analizando la incidencia de
tumores malignos y sus variantes, determinando la proporcionalidad de las neoplasias diagnosticadas. Se valoré la
uni o multicentricidad, nivel de invasién, presencia de permeaciones vasculares , infiltraciones perineurales ,
necrosis ,indice mitdtico, grado nuclear y metastasis.

RESULTADOS:

De 119 piezas quirtrgicas,21 fueron tumorales (17.64%), de las cuales 79% correspondieron a tumores primarios y
31% a secundarios. Entre los primarios 7 resultaron TNE (36.84%), 4 linfomas (21.05%), 2 adenocarcinomas
(10.52%) y 2 GIST(10.5).

De los TNE, 4 fueron multicéntricos, 6 infiltraron toda la pared, y uno la muscular propia, siendo todos mayores a
1cm. El grado nuclear fue moderado en un caso, y bajo en el resto. Los 7 presentaron recuento mitético bajo, 2
mostraron necrosis. En 6 casos se observaron permeaciones vasculares, 4 presentaron necrosis, 3 infiliraciones
perineurales. Las metastasis ganglionares se observaron en 6 de ellos y en un solo caso se constaté metastasis a
distancia.

CONCLUSION:

Los TNE suelen ser asintomaticos inicialmente y detectados en estadios avanzados. Nuestros hallazgos coinciden,
en general, con la literatura. Cabe destacar que todos los tumores correspondieron a carcinomas neuroendocrinos
bien diferenciados, segun la clasificacion de la OMS, lo cual concuerda con la elevada incidencia de TNE
malignos en esta region.

Debemos resaltar que 3 ingresaron en los Ultimos 12 meses lo cual coincide con el incremento de la incidencia
relatada en la bibliografia.
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