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Presentación del caso 

 Motivo de consulta: Mujer de 64 años que acude a consulta por 

metrorragia vaginal postmenopáusica.  

 Anamnesis: Fórmula Obstétrica 2-0-2-2-2, menarquia a los 10 

años y menopausia a los 54 años. Diagnóstico de útero 

polimiomatoso en 2004 que debutó con metrorragia y operación en 

2014 de linfoma no Hodking, estando pendiente de tratamiento 

quimioterápico. Actualmente, la paciente consulta por metrorragia 

postmenopáusica (menopausia a los 54 años) desde agosto de 

2014 que ha ido progresando hasta hacerse casi diaria.  

 Exploración física: en la exploración con ecógrafo se observa 

endometrio de 12 mm de grosor y útero polimiomatoso.  

Ante la clínica referenciada, se realiza histeroscopia con toma de 

biopsia y RMN.  



Imágenes 





Diagnóstico 

En la RMN se vio: masa endometrial 

predominantemente localizada en cara anterior del 

útero, polilobulada de difícil medición que afecta a 

todo el espesor del miometrio y que presenta 

extensión a nivel periuterino.  

En histeroscopia y biopsia se determinó: 

adenocarcinoma de tipo endometroide con 

metaplasia escamosa 


