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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 38 afos que acude a la consulta de atencién primaria por haberse notado un
bulto en laregién interna de rodillaizquierda de unos meses de evolucion. No refiere dolor ni afectacion en
la deambul acién.

Exploracion y pruebas complementarias: A laexploracién presenta una tumoracion en cara medial y
proximal detibiaizquierda, por lo que se solicita radiografia de extremidad inferior izquierda. En la
radiografia de rodilla se objetiva una lesion exofitica con continuidad cortical y medular en latibia. Por lo
gue se decide derivar al servicio de Traumatol ogia para estudio. Los traumatol ogos solicitan una RM que es
informada como una lesion ocupante de espacio heterogénea en sector proximal y medial detibiaizquierda
con crecimiento exofitico de aspecto lobulado y con capuchon cartilaginoso grueso e irregular y
calcificaciones amorfas. Ante este informe se solicita biopsia ecoguiada. La anatomia patol 6gica orienta a un
osteosarcoma bien diferenciado, de bajo grado, grado 1. Se decide derivacion a hospital de tercer nivel para
extirpacion quirdrgica.

Orientacion diagnostica: Condrosarcomatibiaizquierda.

Diagnostico diferencial: Los tumores 6seos se pueden dividir en dos grandes grupos: 1os formadores de hueso
(osteoma, osteosarcoma) y los formadores de cartilago (osteocondroma, condroblastoma, condrosarcoma).
Por lalocalizacion, laedad del pacientey el aspecto radiologico de lalesion el diagnostico diferencial de este
caso se realiza con € condroblastoma (Iesion borderline) y condrosarcoma (lesion maligna).

Comentario final: Los tumores 6seos son una patologia poco frecuente ya que tiene una prevalenciadel 0,2%.
A pesar de esto, €l diagnéstico inicial se basa en laradiologia simple, prueba de fécil acceso en atencion
primaria. De |los tumores 6seos malignos primarios, una vez descartado el mieloma multiple, hay tres mas
frecuente: osteosarcoma, condrosarcomay €l sarcoma de Ewing que suponen mas de un 75%. Detodala
gran clasificacién, basicamente estos tres suponen la mayoria de |os tumores malignos.
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