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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 61 afnos, con antecedentes de hipertension arterial y anemia
ferropénica, presenta tumoracion en region pretibial desde hace afios, no dolorosa, de consistencia
elastica, que ella relacionaba con localizaciéon de traumatismos multiples repetidos. Hace unos tres
meses refiere aumento progresivo de la lesion y dolor punzante de manera intermitente por lo que
consulta a su médico de Atencidn Primaria. Tras la exploracién, su médico la deriva a la consulta de
Cirugia General para valoracion, realizandose Ecografia y Radiografia, existiendo una alta sospecha
de liposarcoma/fibrosarcoma. Ante esto la paciente es derivada por Urgencias e ingresa a cargo de
Traumatologia. Tras objetivarse el aspecto agresivo de la lesion y realizar el estudio de extension, es
derivada al Servicio de Oncologia Médica del Hospital General Virgen del Rocio.

Exploracion y pruebas complementarias: La paciente presenta buen estado general,
normohidratada y normoperfundida. A la auscultacion cardiopulmonar, tonos ritmicos, sin soplos y
murmullo vesicular conservado. Tumoracion en region pretibial en tercio proximal del miembro
inferior derecho de unos 8 x 7 cm, movil, caliente, adherida a planos profundos. No alteraciones
troficas en la piel. No alteraciones sensitivas, motoras o vasculares en la extremidad inferior. No
presencia de adenopatias. Ecografia: tumoracion de partes blandas muy vascular en contacto con la
cortical anterior de la tibia. Lesion semioldgicamente agresiva. En estudio de extension (TC de térax,
abdominopélvico y gammagrafia) no se aprecian alteraciones significativas.

Juicio clinico: Sarcoma pleomorfico indiferenciado (confirmado mediante biopsia).

Diagnostico diferencial: Tumores benignos (lipoma o miolipoma), alteraciones vasculares o
tumores 0seos.

Comentario final: Los sarcomas constituyen un grupo de tumores poco frecuentes. El sarcoma
pleomorfo indiferenciado se presenta como aumentos de volumen cubiertos por mucosa, de
crecimiento rapido e infiltrativo, que no causan mayor dolor. Se presenta como masas sésiles, suaves
y elasticas. Requieren un tratamiento multidisciplinario frecuentemente complejo, y no siempre se
consiguen unos resultados optimos.
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