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“ABSCESO PROSTATICO MULTILOCULAR GIGANTE”

Rodolfo Orozco Farifias, José Ignacio Iglesias Prieto, Jorge Massarrah Halabi, José Maria
Mancebo Gémez, Enrique Pérez-Casiro Ellend! y Ricardo Molezun Goicoa .
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SHEMEN

Paciente FCPV, varén de
60 afios, con antecedentes de tumor
cerebral (glioblastoma multiforme),
diagnosticado en el afio 2007 y trata-
do mediante cirugia y quimioterdpia,
asi como hemorroidectomia reciente,
que ingresa el 14 de abril de 2008
por retencién urinaria y “tensién dolo-
rosa” perineal.

Tacto rectal: aumento de volu-
men prostatico grado llI-IV, consistencia
blanda y fluctuante, con temperatura
normal, ausencia de dolor, asimetria a
predominio derecho y limites prostati-
cos imprecisos.

FIGURA 1. Ecografia transrectal. Cortes coronales y sagital
de gran masa heterogénea y compleja irregularmente

Ecografia transrrectal: Prostata delimitada. Volumefria.

con aspecto de masa heferogénea,
de contornos irregulares y cépsula

imprecisa en determinadas zonas, con

éreas hipoecogénicas e hiperecogéni- CORRESPONDENCIA
cas. Predominio de hipotético 16bulo Rodolfo Orozco Farifias

derecho. Volumen total de 286éml. Clinica la Luz

(Figura 1). General Rodrigo, 8

28003 Madrid. (Esparial).
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RMN: Masa quistica en la te-
rica localizacién prostética con septos y
realce homogéneo y lineal de su pared
tras la administracién de contraste.
Ausencia de coleccién pelviana y de
adenopatias significativas. Vesiculas
seminales normales. Vejiga de lucha.
Diverticulosis de colon (Figuras 2 y 3).

El 15 de abril de 2008 se
realiza abordaje endoscépico tran- : mim
suretral y reseccién con apertura de
varias cavidades predominantemente
derechas de contenido francamente
purulento evacuéndose aproximada-
mente 2 litros de pus fétido parduzco.
Se reseca ademds vertiente cervical
engrosada.

FIGURA 2. Resonancia magnética. Realce prosidtico.

Estudio anatomopatolégico:
Hallazgos compatibles con prostatitis
aguda con intensa infiltracion neutrs-
fila y necrosis supurativa, ausencia
de granulomas y signos de hipertrofia
muscular con esclerosis del cuello vesi-
cal.

Comentario: Se trata de un
caso poco frecuente en la actualidad,
en el que su condicién de inmunode-
presién y enfermedad de base e inclu-
so hemonoidectomia previa pudieron
influir en su evolucion.

FIGURA 3. Resonancia magnética de la masa prostatica
quistica con aspecto multilocular.



