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Pleomorphic left atrial sarcoma

A 76-year-old female with history of recent dys-

pnoea. Echocardiogram showed a 48 x 48 mm left 

atrial wall mass next to the mitral annulus, suggest-

ing myxoma. Left ventriculography confirmed mi-

tral insufficiency and a tumor occupying the entire 

atrial cavity (Fig. 1). Surgical resection including a 

piece of infiltrated posterior wall was performed.

Histological examination showed a high-grade sar-

coma, extensive necrosis and a variable differentiation 

pattern. The diagnosis of myofibroblastic sarcoma 

with differential areas of giant cell tumor (Fig. 2, left) 

and chondrosarcoma (Fig. 2, right) was made.
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Left atrial tumor.

Mujer de 76 años con historia de disnea reciente. 

El ecocardiograma muestra masa en pared lateral 

de aurícula izquierda de 48 x 48 mm próxima a 

anillo mitral, sugestiva de mixoma. En la ventricu-

lografía se aprecia insuficiencia mitral y una tumo-

ración que ocupa casi completamente la cavidad 

auricular (Fig. 1). Se reseca quirúrgicamente junto 

con parte de pared posterior que está infiltrada.

El estudio anatomopatológico muestra sarcoma 

de alto grado, áreas extensas de necrosis y un pa-

trón variable de diferenciación. Se diagnostica sar-

coma miofibroblástico con áreas diferenciadas de 

tumor de células gigantes (Fig. 2, izquierda) y con-

drosarcoma (Fig. 2, derecha).
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Tumor auricular izquierdo.
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Figura 1. Imagen angiográfica de la tumoración en aurícula izquierda 

delimitada por las flechas.

Figura 2. Tumor de células gigantes (izquierda) y condrosarcoma (derecha). 

Tinción hematoxilina-eosina 40 x.




