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INTRODUCCION

El carcinoma neuroendocrino de cérvix es una neoplasia poco frecuente, suponiendo entre el 1-2% de todos los tumores
del cérvix. Se desconoce la célula que lo origina con exactitud aunque parece estar relacionado con células embrionarias de la
cresta neural.

CASO CLINICO

Paciente de 82 afnos que consulta por metrorragia postmenopausica de meses de evolucién. En la exploracidn se objetiva
una masa exofitica de cérvix y pared anterior de vagina, de la cual se toma biopsia. El TAC revela una gran masa uterina con
engrosamiento irregular de la pared uterina que se extiende a cérvix y vagina, con afectacidon anexial, metastasis pulmonares
y hepaticas y afectacion ganglionar retroperitoneal.

El diagndstico definitivo fue carcinoma neuroendocrino de alto grapo. La anatomia patologia en detalle muestra
fragmentos de estroma cervical en los que se observa la presencia de células neoplasicas malignas, con muy escaso
citoplasma eosinodfilo y nucleos con anisonucleosis, amplio artefacto de rotura nuclear que recuerda a fendmenos de
Azzopardi (aumento del acido nucleico baséfilo adyacente a los vasos sanguineos intratumorales) junto con extensas areas de
necrosis. El estudio inmunohistoquimico revela la positividad para sinaptofisina, cromogranina (perinuclear), enolasa (débil y
focal), CD56 y p16.

Debido al estado avanzado de la enfermedad (estadio 1V) se opté por tratamiento paliativo. La paciente fallecié a los 4

meses del diagndstico.
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* Figura 1: vista a pequefio aumento (x10) &
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- Figura 3: relacion entre la neoplasia (derecha) y el epitelio ¥ &5 Figura 4: células sinaptofisina positiva (marrdn) que
& izqui : : confirma el origen neuroendocrino de la lesion
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CONCLUSIONES

El carcinoma neuroendocrino de cérvix es una entidad de mal prondstico. Cuando es diagnosticado, hasta mas de la
mitad de las pacientes tienen afectacidn linfatica y metdstasis diseminadas. El tratamiento inicial es la cirugia radical en
combinacidon con quimio y/o radioterapia aunque el tratamiento éptimo no esta claramente establecido. Su tendencia a la
diseminacion hematdgena y su naturaleza agresiva produce una elevada resistencia a las terapias disponibles. La tasa de
supervivencia global a los 2 afios es de menos del 40%, siendo la variante histoldgica mas agresiva de los tumores de cérvix.
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