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03.45. Hepatocarcinoma tipo NOS, una entidad en construccion
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Introduccion Casos Clinicos

El hepatocarcinoma infantil es la segunda neoplasia hepdtica infantil mas frecuente después del
hepatoblastoma. El hepatocarcinoma not otherwise specified (NOS) comparte caracteristicas de ambas,
siendo mas prevalente en adolescentes, con una compleja clasificacion, diagndstico y tratamiento. Su rapida
progresién y gravedad hace que el diagnéstico temprano sea primordial.

Resumen del caso

Nifia de 12 afios, con dolor abdominal intermitente e inespecifico con empeoramiento progresivo de meses
de evolucién, comienza con gran tumoracién palpable de rapido crecimiento en hemiabdomen derecho. En
su estudio, presenta valores de alfa-fetoproteina elevados. Se realizan varias pruebas de imagen donde se
objetiva una masa hepatica extensa con dos focos tumorales en segmentos VIl y V-VI. Tras realizacién de
biopsia hepatica percutdnea con diagndéstico de carcinoma hepatocelular se considera la hepatectomia
derecha como Unico tratamiento inicial. La paciente es dada de alta el séptimo dia sin incidencias
postoperatorias.

El informe anatomopatoldgico mostré hallazgos sugestivos de hepatocarcinoma tipo NOS con mutacién
TERT y sin enfermedad a distancia. Dado el alto riesgo de recaida, se inicia tratamiento quimioterapico
adyuvante segun protocolo SIOPEL-4.

Actualmente, tras finalizacién de esquema terapéutico, presenta buen estado general y controles estrechos
sin evidencia de enfermedad.

Comentarios

El hepatocarcinoma tipo NOS es una entidad poco frecuente en la poblacién pediatrica. Para su diagnéstico
es esencial un enfoque global, incluyendo hallazgos clinicos, bioquimicos, radioldgicos, histopatolégicos y
estudios moleculares, como la mutacién TERT, asociada a un comportamiento bioldgico agresivo. La
reseccién quirlrgica radical junto con la quimioterapia intensiva, siguiendo protocolos colaborativos como
SIOPEL, constituye el tratamiento de eleccion.



