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Introduccion Casos Clinicos

Las masas pildricas en lactantes son excepcionales y pueden confundirse con la estenosis hipertréfica
clasica. Entre los diagnésticos diferenciales se incluyen la duplicacién digestiva y la heterotopia pancreédtica,
cuya correcta identificacién condiciona el abordaje quirdrgico y el prondstico funcional.

Presentamos el caso de heterotopia pancreatica pildrica en una lactante, describiendo la secuencia
diagndstica por imagen, el hallazgo intraoperatorio y la confirmacién histolégica, subrayando la importancia
de un enfoque multidisciplinar.

Resumen del caso

Lactante de tres meses remitida por regurgitacién persistente e irritabilidad, con buen estado nutricional. La
ecografia inicial mostré engrosamiento pilérico excéntrico; el transito reveld retraso del vaciamiento gastrico
y compresién extrinseca; la ecografia de control confirmé la masa heterogénea e hiperémica, y la
resonancia magnética describié engrosamiento exofitico de 2 centimetros, hiperintenso en T2 y con realce
precoz, sin permitir caracterizacién definitiva. A los cuatro meses de edad se intervino, evidenciando una
tumoracién blanquecina y firme que englobaba el piloro y afectaba aproximadamente a la mitad de la
circunferencia, a pocos milimetros del duodeno. Se practicé enucleacién extramucosa cuidadosa con
ligadura de un pequefio conducto pancredtico y cobertura epiploica. La biopsia intraoperatoria informé de
adenomioma/heterotopia pancredtica y el estudio anatomopatoldgico confirmé heterotopia pancreética. El
postoperatorio cursé sin incidencias, con tolerancia precoz a la lactancia y transito conservado.

Comentarios

Este caso ilustra la dificultad diagndstica de las masas pildricas en lactantes y la necesidad de correlacionar
imagen, cirugia e histologia. La enucleacién extramucosa permitié resolver la obstruccién sin resecciones
mayores y con buena evolucién funcional a dos afios de seguimiento.



