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P-702 - GLOMANGIOSARCOMA GASTRICO GIGANTE CON METASTASIS
HEPATICAS
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Hospital General, Castellon de la Plana.

Resumen

Introduccion: Los tumores glémicos (TG) son neoplasias mesenguimal es benignas poco frecuentes
(representan alrededor del 1-2% de |os tumores de tejidos blandos) clasificados como tumores perivascul ares.
Su localizacion habitual son las extremidades, aunque infrecuentemente también pueden aparecer en 6rganos
internos como mediastino, pulmon, tragueay estdmago. El lugar mas comun de afectacion gastrointestinal es
el estdbmago, especiamente €l antro géstrico. La mayoria de los tumores glémicos son benignos, solitariosy
asintométicos, presentandose en ocasiones como dolor abdominal, hemorragia gastrointestinal o perforacion.
Los TG son tumores submucosos y |os hallazgos radiol 6gicos no permiten diferenciarl os de otras lesiones
mesenquimales. El diagndstico de certeza depende de |os hallazgos histopatol 6gicos e inmunohistoquimicos
(actinadel muasculo lisoy calponina +). Su tamafio mayor de 5 cm y |as caracteristicas histol 6gicas de atipia
nuclear, necrosis o alta actividad mitética son criterios de malignidad. Son escasos los registros en la
literatura de TG géstricos malignos, y casi anecdética la presencia de metastasis a distancia.

Caso clinico: Varon de 55 afios, natural de Bulgaria, con hébito endlico y tabaquico moderado sin otros
antecedentes médico-quirargicos de interés. Acudio a consultas médicas tras dolor abdominal en aumento de
una semana de evolucion en relacion atumoracion epigastrica palpable. Los hallazgos tomograficos
evidenciaron una gran masa en antro gastrico con engrosamiento submucoso de 15 x 10 x 14,6 cm, con
contornos irregulares, contenido heterogéneo y fuerte realce arterial, en intimo contacto con colon transverso
y adenopatias locorregionales. Ademas, se objetivaron multiples lesiones hipodensas hepaticas (bilobares),
siendo los hallazgos sospechosos de neoplasia gastrica con metastasis hepéaticas (TAN2M1). Serealizé una
gastroscopia con toma de biopsias, con resultado histopatol 6gico e inmunohistomauimico de tumor
mesenquimal (sma+, calponina+, resto de marcadores inlcuyendo c-kit negativos) sugestivo de TG de
potencial maligno. Se decidio en Comité de Tumores Digestivos intervencién quirdrgica electiva,
realizdndose una reseccion quirdrgica en bloque mediante |aparotomia media (gastrectomia subtotal,
omentectomiay linfadenectomia D1, y colectomia transversa segmentaria) con reconstruccion gastroyeyunal
enY de Roux y anastomosis colo-célica mecanica, ademés de biopsia de lesion hepética en segmento V. El
paciente fue dado de alta ala semana posoperatoria sin complicaciones, para val oracion por parte de
Oncologia de tratamiento adyuvante selectivo. Los hallazgos histopatol 6gi cos e inmunohistoquimicos
confirmaron |os resultados preoperatorios, diagnosticandose de glomangiosarcoma gastrico con metéstasis
hepéticas.
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Discusion: Los TG son tumores extremadamente raros, siendo su localizacién géastricala mas habitual dentro
del tracto gastrointestinal. Estos tumores carecen de caracteristicas clinicas, endoscopicas y radiol0gicas
tipicas, y e diagndstico correcto se obtiene Unicamente mediante el examen histolégico e
inmunohistoquimico. A pesar de ser un tumor extremadamente infrecuente, esimportante incluirlo en el
diagnostico diferencial junto con otros tumores estromal esymesenquimales, ante |os hallazgos de un masa
subepitelia géastrica (habitualmente en antro) con fuerte realce de contraste arterial. La aparicion de TG
gastricos malignos con metastasis a distancia es poco frecuente, por |0 que no existen directrices
estandarizadas en cuanto a su tratamiento, seguimiento y pronéstico en laliteratura actual. Dado gque existe
un potencial de malignidad, se sugiere laescision quirdrgicalocal completa con un seguimiento y control a
largo plazo.
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