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Sesión de Residentes (II): Intraoperatorias



Historia clínica

Mujer 56 años con AP:

• 2004 Neoplasia de mama  (Remisión completa)
• 2011 Adenocarcinoma endometrioide de 

endometrio  grado III/III estadío IB (controles 
ginecológicos negativos)

• 04/2012 acudió a las URGS por mareo, 
sensación de inestabilidad y torpeza al caminar













Linfoma difuso de célula grande B



Glioblastoma múltiforme







DIAGNÓSTICO INTRAOPERATORIA:

COMPATIBLE CON METÁSTASIS DE
ADENOCARCINOMA ENDOMETRIOIDE
DE ENDOMETRIO









GFAP CD3

CD20 CD68



• CK7      -
• CK20    -
• CD 138 -

AE1/AE3 MIOGENINA

KI67



DIAGNÓSTICO DEFINITIVO:

METÁSTASIS DE ADENOCARCINOMA 
ENDOMETRIOIDE DE ENDOMETRIO 
CON COMPONENTE RABDOIDE 
CONOCIDO



Histerectomía





AE1/AE3 KI67

p53 Desmina



Adenocarcinoma de endometrio grado 
3 de 3 FIGO

• Componente sólido > 50% 
(no mórulas escamosas)

• Células de áreas sólidas se 
parecen a células de 
componente glandular y 
forman nidos, trabéculas o 
cordones

• Metástasis: Ganglios linfáticos 
regionales







Evolución  

• 04-07/2012  RT-holocraneal. Seguimiento posterior sin evidencia de 
enfermedad

• 21/02/2013 Paciente consulta por empeoramiento de la clínica 
neurológica (alucinaciones, mayor ataxia que conduce a caídas)

• PET-TAC: Restos tumorales en lecho quirúrgico

• Pendiente de valoración por comité




