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Resumen

Introduccion: La afectacion metastasica del esterndn representa una entidad poco frecuente. Si bien la
literatura sefiala a las neoplasias de mama como principal causa de esta afeccion, existen otros procesos,
como €l carcinoma ovérico, €l adenocarcinoma de pancreas o las neoplasias tiroideas, que pueden ser causa,
aunque rara, de dicho desorden. Presentamos un caso de afectacion secundaria del manubrio esternal en el
contexto de un carcinoma folicular de tiroides que requirio, ademas de la tiroidectomia, de un abordaje
multidisciplinar por lo complejo de una reconstruccion que ocupd a buena parte de la pared torécica anterior.

Caso clinico: Varén 58 afios que presenta tumoracion palpable en la escotadura esternal . Los diferentes
estudios revelaron unalesion litica que involucraba al manubrio esternal, las dos primeras costillasy las
articulaciones cleidoesternales de forma bilateral. Ademas, por un lado, se aprecio enfermedad pulmonar
bilateral en latomografia computarizaday, por otro lado, un nédulo sospechoso en €l [6bulo tiroideo
derecho, este Ultimo evidenciado en un SPECT-TC. La biopsia con aguja gruesa de la neoformacion esternal
fue consistente con una metastasis de carcinomafolicular detiroides.

Discusion: El éxito del tratamiento de estos casos aislados y poco habituales se fundamenta, como sereflgja
en laliteratura, en un enfoque quirurgico radical desde el punto de vista multidisciplinar, asi como en la
potencial efectividad del yodo radioactivo adyuvante (1-131) sobre la enfermedad tiroidea residual y/o
distante. En este sentido se priorizé como objetivo primordial la reduccién del volumen metastésico através
de una cirugia de debulking que ocupase a esterndny al tiroides, para asi facilitar en un segundo tiempo la
captacion de yodo por parte de la enfermedad residual remanente a nivel pulmonar durante el tratamiento
posterior. Bajo esta premisa, serealizo unatiroidectomiatotal junto con lareseccion del manubrio esternal,
ambas articulaciones esternoclaviculares y de las dos primeras costillas de forma bilateral. En colaboracion
con |los departamentos de cirugia torécicay traumatologia, se llevd a cabo una compleja reconstruccion de la
pared toracica anterior. En primer lugar, se empled una malla de polipropileno titanizada sobre el mediastino,
cubriendo el corazén, pleuray los principal es vasos sanguineos. Posteriormente, mediante lainterposicion de
un injerto éseo de manubrio, procedente de cadaver, el cual fue esculpido y moldeado durante la
intervencion, se procedié a completar el procedimiento, ancldndolo mediante un intrincado sistema de placas
de titanio alos distintos rebordes 6seos. El posoperatorio se caracteriz6 por unareintervencion del paciente
debido al desplazamiento de la malla titanizada que desembocd en una ateracion grave de la mecanica
ventilatoria. Fue dado de alta después de una estancia hospitalaria de 15 dias, con buena evolucién posterior
en |las consultas de seguimiento. Después de laterapia ablativa, €l rastreo corporal con lodo radioactivo
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mostré apenas, como era de esperar, trazas aisladas de la enfermedad metastésica solo anivel pulmonar.
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