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TUMOR CARDIACO SECUNDARIO A LINFOMA DE
BURKITT EN ADULTO CON VIH

CARDIAC MASS IN PATIENT WITH BURKITT LYMPHOMA IN PATIENT
WITH HIV. CARDIAC MASS IN PATIENT WITH HIV

Victor Daniel Gimenez Ortigoza', Iris Santacruz'.

DESARROLLO

e presenta el caso de un varén de 32 anos de edad con cuadro de un mes de evolucién de

disnea de esfuerzo que empeora progresivamente hasta presentarse en el reposo, edema
de miembros inferiores, astenia y decaimiento general. Se desconoce si es portador de alguna
patologia de base y niega algun cuadro similar anterior. Al examén fisico, se constaté adenomegalias
cervicales e inguinales, ruidos pulmonares en campo medio y base, ingurgitacién yugular, ruidos
cardiacos normales y hepatomegalia. Se realizé inicialmente radiografia de térax donde se pudo
apreciar mediastino ensanchado, con buena respuesta sintomdtica inicialmente con restriccién de
liquidos y diuréticos, posterior a andlisis rutinario se constata test Elisa positivo para VIH.

Figura 1: Tomografia contrastada de térax donde se evidencia tumoracién intrauricular hipodensa mal delimita-
da con infiltracion de ventricular (flecha celeste) y de derrame pleural (flecha naranja).
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Una vez internado en sala de medicina
interna permanecié estable, se realizé una
tomografia contrastada (Figura 1) donde se
aprecia tumoracion intrauricular hipodensa
mal delimitada mide 83 mm de diametro mayor
con infiltracion ventricular (flecha celeste) y
derrame pleural con distancia pleura-pleura
de 55 mm (flecha naranja), la carga viral fue de
57 000 copias/ml y recuento de linfocitos CD4
30 células/ mm3; paciente en estadio SIDA. En
interconsulta con departamento de cirugia, se
realizé biopsia de ganglio cervical que informé
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A pesar de inicio de quimioterapia; el paciente
fallece a las 72 horas de ingreso por shock
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