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RESUMEN

ANTECEDENTES: Los tumores ovaricos en nifias son poco frecuentes; representan
menos del 1% de todas las neoplasias ovaricas. Predominan los tumores benignos
funcionales, y los malignos son de origen germinal.

OBJETIVO: Conocer la frecuencia de las neoplasias ovaricas y evaluar sus
caracteristicas clinicas, marcadores bioldgicos y quirtrgicos que permitan establecer
su abordaje adecuado en la edad pediatrica.

MATERIAL Y METODO:. Se revisaron 143 expedientes clinicos de pacientes
ingresadas con diagnéstico de tumor de ovario en los Ultimos 15 afios. Se analizaron
la estirpe histolégica, hallazgos clinicos, procedimiento quirdrgico realizado vy
positividad histolégica de las biopsias.

RESULTADOS: Hubo 91 tumores benignos (64%) y 52 tumores malignos (36%),
Predominaron los tumores germinales en 48%, foliculares 14%, epiteliales 13%, Los
benignos: teratoma quistico maduro 23%, quiste folicular 22%, epiteliales 21%. Las
malignas. disgerminoma 23%, teratoma malighos 23%, tumores mixtos 13.4%. En
las neoplasias benignas presentaron: dolor abdominal (71%), masa palpable (53%),
y abdomen agudo (38%), los marcadores tumorales fueron normales en 96%. Hubo
afeccidbn bilateral 21%, Las neoplasias malighas presentaron. masa abdominal
palpable (90%), dolor abdominal 69%, perdida de peso 60%, los marcadores
tumorales fueron positivos en 79%, Se observd afeccion bilateral en 2%, de las
biopsias de sospechosa, se confimd postividad en el 100% de las lesiones
peritoneales y epipldn. Los estadios Il y [il en 72%, el indice de sobrevida fue 80%.
CONCLUSIONES: Las neoplasias benighas de ovario son mas frecuentes en la
niiez. En nifias las neoplasias germinales de ovario son mas frecuentes que en
adultos, y el riesgo de diseminacién abdominal es poco habitual. La afeccion bilateral
es rara en tumores malignos por lo que no se justifica la biopsia sistematica del

ovario contralateral.

Palabras clave: Tumores ovaricos, tumores de células germinales, marcadores

quirurgicos, hallazgos clinicos.













































Cuadro 2. Distribucion de acuerdo a la edad

BENIGNOS MALIGNOS
n=91 n= 52
> 10 — 18 afios 75 (82.4%) 35 (67.3%)
5 — 10 afios 4 (4.4%) 11 (21.1%)
1- 5afos 6 (6.5%) 6 (11.6%)
< 1afio 6 (6.5%) 0 (0%)
Edad promedio 11.97 afos 10.8 afios
Media 12.16 afios + 4.99 DE 10.7 afhios = 3.93 DE

DE = Desviacion Estandar
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