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La secuencia imagenológica que se presenta corresponde a un quiste pleuroperticárdico, diagnosticado 

a una mujer blanca de 34 años con historia de hipertensión arterial, con cuadro doloroso precordial, 

sensación de opresión torácica, palpitaciones y disnea de esfuerzo de tres meses de evolución (Fig.1). 

Se ingresa y se le realiza tomografía axial computarizada de tórax simple. El panel A muestra en vista 

de topograma imagen hiperdensa de contorno regular, redondeado que borra la línea 
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intervasculocardiaca derecha y el seno cardiofrénico ipsilateral.  

En el panel B se observa secuencias tomográficas en ventana mediastinal en planos axial, coronal y 

sagital donde se observa imagen hipodensa redondeada, con calcificaciones en su pared, con densidad 

de 13 UH, situada en mediastino anterior en íntimo contacto con la silueta cardiovascular la cual 

confirma quiste pleuropericárdico, enfermedad poco común, con incidencia de 1 por 100 000 

habitantes, que se produce por una alteración en la embriogénesis de la cavidad celómica. El 

diagnóstico se basó en hallazgos clínicos, radiológicos y ecocradiográficos. Teniendo en cuenta que la 

paciente se encontraba sintomática y que el quiste se encontraba adherido a estructuras vasculares 

circundantes se decidió realizar resección definitiva mediante toracotomía. No existiendo 

complicaciones postquirúrgicas. 

 

 

Panel A - Vista de Topograma con imagen hipderdensa que borra el seno cardiofrénico derecho. 

 

 

 

 

 

 

  

 

Panel B - Tomografía Axial Computarizada de Tórax simple en ventana mediastinal en plano axial, coronal y 

sagittal. Imagen hipodensa con calficaciones de su pared. 

Fig. 1 - Secuencia imagenológica de un quiste pleuroperticárdico. 
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