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PALABRAS CLAVE Resumen

Mixoma Antecedentes: El mixoma intramuscular es un tumor benigno poco frecuente de tejidos blan-
intramuscular; dos, de origen mesenquimal, que se presenta como una masa de crecimiento lento, indolora.
Mazabraud; Es importante el diagnostico precoz para diferenciarla de otras entidades, especialmente del
Sindrome sarcoma de partes blandas.

Casos clinicos: Se presentan 2 casos clinicos, ambos de mujeres con una edad media de
52.5 aios (rango 40-65). La primera acudio por crecimiento de masa glitea y la segunda por
coccigodinia. La tomografia computada y la resonancia magnética nuclear fueron las pruebas
diagnosticas de eleccion. En un caso, en el que la lesion era Gnica pero de gran tamaiio, se opto
por la glutectomia radical; en el otro caso, en el que las lesiones eran multiples, se llevo a cabo
la exéresis individualizada de los quistes. La limitacion funcional postoperatoria fue escasa en
los 2 tipos de cirugia, con buenos resultados oncologicos.

Conclusion: Los mixomas intramusculares son lesiones benignas, no existen casos de malig-
nizacion y su recurrencia se debe a reseccion incompleta. Hay que diferenciar si son Unicos o
multiples, ya que, en este ultimo caso, pueden englobarse en sindromes como el de Mazabraud,
que se asocia con displasia fibrosa ¢sea, o al sindrome de Albright, que se asocia ademas con
manchas pigmentadas cutaneas.
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Differential diagnosis and management of intramuscular myxomas: A review of our

Background: Intramuscular myxoma is a rare benign soft tissue tumour of mesenchymal ori-
gin, which appears as a painless mass of slow growth. Early diagnosis is important in order to

Clinical cases: Two cases, both women with a mean age of 52.5 years (range 40-65) are pre-
sented. The first was seen due to growth of a gluteal mass, and the second by coccydynia.
Computed tomography and nuclear magnetic resonance were the diagnostic tests of choice. In
one case, where there was a single but large lesion, radical extirpation of the gluteal muscle
was chosen. In the other case, in which the lesions were multiple, individualised excision of
cysts was performed. Postoperative functional limitation was low in both types of surgery, with

Conclusion: Intramuscular myxomas are benign lesions. There are no cases of malignancy or
recurrence due to incomplete resection. It has to be determined whether they are single or
multiple, since in the latter case, they could be due to syndromes such as Mazabraud syndrome,
which is associated with bone fibrous dysplasia, or Albright syndrome that is also associated with

© 2016 Academia Mexicana de Cirugia A.C. Published by Masson Doyma México S.A. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-
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differentiate it from other entities, especially soft tissue sarcoma.
good oncological results being obtained.
pigmented skin spots.
nc-nd/4.0/).

Antecedentes

El mixoma intramuscular es un tumor de origen mesenquimal
de los tejidos blandos, de etiologia desconocida. Es raro,
con una incidencia de entre 0.1 y 0.13 por cada 100,000
individuos. Aparece entre la cuarta y séptima décadas de la
vida, predominantemente en mujeres (70%)".

Afecta con mayor frecuencia a las extremidades supe-
riores (hombro y brazo), a los muslos o mlsculos gluteos?.
También ha sido descrito en otras regiones como en el
musculo deltoides, region escapular, pared abdominal o
musculatura paravertebral, entre otros.

Suele presentarse como un tumor solitario, aunque exis-
ten mixomas multiples que muchas veces se asocian a otras
entidades, formando interesantes sindromes.

El objetivo de nuestro estudio es describir 2 casos clini-
cos de mixomas intramusculares, tanto inico como multiple,
atendiendo al diagnostico diferencial, tratamiento y estudio
anatomopatologico. Resultan trascendentales estas premi-
sas, ya que los mixomas pueden ser confundidos con lesiones
malignas o por el desconocimiento de su asociacion con otras
entidades con las que forman sindromes, cuando son multi-
ples, pueden llevarnos a un mal diagnostico y a tratamientos
incompletos.

Casos clinicos
Caso clinico 1
Paciente mujer de 65 anos sin antecedentes de interés,

que acudid a consulta por crecimiento de una masa glitea
izquierda, de anos de evolucion. En la exploracion, en el

Figura1 Tomografia axial computada. Masa bien circunscrita
de 8 x 6cm, hipodensa vy sin realce tras inyeccion de contraste
en el seno del gluteo mayor.

seno de la musculatura, se apreciaba una masa redondeada
indolora, de unos 12 cm, dura, no desplazable.

La ecografia describia una lesiéon sélida, bien delimi-
tada en la vertiente caudal externa del gliteo mayor, con
caracteristicas de posible sarcoma; sin afectacion o6sea ni
articular. Se completé el estudio con una tomografia com-
putada (TAC) (fig. 1), en la que se apreciaba una masa bien
circunscrita de 8 x 6 cm, hipodensa y sin realce tras inyec-
cion de contraste en el seno del gluteo mayor, y con una
resonancia magnética nuclear (RMN) (fig. 2) que confirmaba
dichos hallazgos.

Se realiz6 una biopsia incisional de la lesion con resul-
tado de tumor mixoide, sin signos de malignidad. Pero,
debido a que en ocasiones la sustancia mixoide y las areas
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Figura 2 Resonancia magnética nuclear. Secuencia coronal.

Pieza quirurgica.

Figura 3

de hipercelularidad e hipervascularidad dificultan el diag-
nostico diferencial con los sarcomas mixoides y al hecho de
que las pruebas de imagen no descartaban malignidad, se
decidio intervencion quirlrgica.

La glutectomia radical fue el tratamiento de eleccion,
debido a la localizacion y tamano de la lesion (fig. 3).

El resultado del estudio anatomopatologico de la pieza
fue de mixoma intramuscular pseudoencapsulado.

Durante el postoperatorio, de 7 dias de evolucion, no sur-
gieron complicaciones y la paciente conservo una adecuada
deambulacion.

Caso clinico 2

Paciente mujer de 40 anos que consulto por coccigodinia y
dolor de rodilla izquierda, de varios meses de evolucion. No
presentaba antecedentes personales de interés.

A la exploracion fisica no se apreciaban signos patologi-
cos. Se solicitaron radiografias simples de pelvis y de rodilla,
que resultaron normales. Por lo que se decidio tratamiento
conservador con analgesia.

Ante la persistencia de los sintomas se realiz6 una RMN
de rodilla izquierda y de raquis. A nivel de la pelvis aparecie-
ron multiples lesiones quisticas intramusculares, localizadas
en gluteo mediano y mayor derecho, con un tamano
entre 14 y 52 mm; dichas lesiones estaban entre las fibras

Figura4 Resonancia magnética nuclear. T2 axial pélvica.

musculares, desplazandolas, y sin signos de infiltracion
(fig. 4). En la rodilla izquierda se describia rotura oblicua de
la union de cuerpo con cuerno posterior del menisco interno,
apreciable en plano coronal, sin condropatia asociada.

Las caracteristicas radioldgicas de dichas lesiones eran
compatibles con quistes hidatidicos, por lo que se completd
el estudio con TAC y una serologia. En la TAC se confirma-
ron las lesiones quisticas intramusculares en los musculos
gliteos derechos y, ademas, se observo otra lesion quistica,
de contornos lisos y bordes definidos de pequefo tamano
(16 mm), localizada a nivel de la grasa mesentérica anterior
al colon ascendente, sin contacto con él, que podia corres-
ponder a otro quiste hidatidico. La serologia result6 negativa
para hidatidosis.

Dado que radiolégicamente el aspecto era de quistes
hidatidicos, a pesar de la serologia, se inicid tratamiento
con albendazol; pero tras 6 meses, la paciente continuaba
con dolor y con molestias para la deambulacién, por lo que
se decidid intervencion quirtrgica para llevar a cabo la extir-
pacion de los quistes.

Se programo para cirugia. Se colocé a la paciente en
decubito lateral izquierdo y se accedio a los quistes a través
de una incision longitudinal en muslo derecho. Los quistes
eran intramusculares en gliteo mayor y gliteo mediano y
fueron extirpados con facilidad (fig. 5). El aspecto macros-
copico no recordaba a quistes hidatidicos (fig. 6). Durante la
intervencion se realizé una ecografia para localizar los quis-
tes mas pequeiios y conseguir una extirpacion completa. Se
realizo la exéresis de un total de 7 quistes.

El estudio anatomopatoldgico describidé las lesiones
como: mixomas intramusculares multiples en el contexto de
sindrome de Mazabraud, teniendo en cuenta que las lesiones
oOseas que lo caracterizan pueden presentarse antes que los
mixomas o aparecer posteriormente.

Dados los resultados de la anatomia patoldgica se rea-
liz6 un estudio radiolégico completo para tratar de localizar
displasias dseas, pero no se encontré ningin hallazgo pato-
logico.
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Figura 5 Quiste mixoide intramuscular.

Figura 6 Aspecto macroscopico de las lesiones.

La paciente fue dada de alta a los 5 dias sin compli-
caciones inmediatas y con una adecuada funcionalidad del
miembro inferior derecho.

En las visitas posteriores en la consulta externa, se llevd
a cabo un control evolutivo, tanto de la lesion intraabdo-
minal como de la aparicion de futuras displasias 6seas, con
repeticion periodica de radiografias simples.

Discusion

El término mixoma fue introducido en 1863 por Virchow’s
y describe un tumor mesenquimal, que histologicamente
recuerda al cordon umbilical, sin ningln otro tipo de
diferenciacién®. De acuerdo con Murphey et al.” los criterios
histolégicos para el diagndstico del mixoma fueron estable-
cidos por Stout en 1948, que menciond que «mixoma es
una verdadera neoplasia mesenquimal, compuesta por célu-
las estrelladas indiferenciadas, en un estroma mixoide con
delicadas fibras de reticulina».

Son tumores muy poco frecuentes, de los cuales se des-
conoce la etiologia, no tienen predileccién por razas ni
presentan un claro patron hereditario. Aparecen entre la
cuarta y séptima décadas de la vida, generalmente en

mujeres®. Esto coincide con las caracteristicas de nuestras
pacientes.

Los mixomas que surgen del mUsculo esquelético reciben
el nombre de mixomas intramusculares y fueron descri-
tos por Erzinger y Weiss en 1965°. La localizacién mas
frecuente son los muUsculos largos de las extremidades supe-
riores (50-60%)’. La aparicion en los musculos gliteos, como
en nuestros casos, no es inusual y, junto con la pelvis, cons-
tituyen la segunda localizacion mas frecuente.

La forma mas frecuente de presentacion es como una
lesion Unica, aunque existen casos de mixomas multiples que
suelen asociarse a otras entidades, formando interesantes
cuadros clinicopatologicos.

El sindrome de Mazabraud?® se define como la asociacion
de mixomas intramusculares multiples y displasia fibrosa
0sea, que puede ser mono- o poliostotica. En nuestro
segundo caso, este sindrome constituye la principal sos-
pecha diagnostica, aunque no se han identificado lesiones
Oseas que nos permitan una confirmacion definitiva. No hay
que olvidar que pueden aparecer posteriormente, por lo que
seran fundamentales los controles radiologicos, ya que, a
diferencia de los mixomas, las displasias fibrosas dseas si
pueden presentar una degeneracion maligna. Otro sindrome
a tener en cuenta es el de McCune-Albright® constituido por:
mixomas multiples, displasia fibrosa poliostotica, manchas
café con leche e hiperfuncién endocrina (pubertad precoz).

Se trata de un tumor de crecimiento lento, que habitual-
mente se presenta como masa indolora, firme y movil. En
el caso de existir dolor, este es originado por compresion de
estructuras circundantes, tal como se describe en algunos
casos de la literatura’.

Las pruebas de imagen que hay que realizar para llegar al
diagndstico son radiografia simple, TAC y RMN. Las radiogra-
fias suelen ser normales. La TAC y RMN muestran hallazgos
caracteristicos, incluyendo localizacion intramuscular, bor-
des de tejido similar a la grasa y alto contenido en agua. De
este modo, se presenta atenuado en TAC, con baja sehal en
T1 e hiperintenso en T2'°,

Se recomienda el diagnostico histolégico con realiza-
cion de puncion aspiracion con aguja fina o biopsia a cielo
abierto, previa a la cirugia'’, aunque como hemos visto en
el primer caso, esta prueba no es definitiva.

El tratamiento es una reseccion amplia de las lesio-
nes. Algunos autores prefieren ser mas conservadores en las
lesiones pequenas por tratarse de una lesion benigna, y no
realizan la reseccion de la tumoracion hasta que no sea dolo-
rosa o de gran tamano. En nuestras pacientes, en la primera
se decidi6 un tratamiento mas agresivo debido al tamafio de
la lesion, mientras que en la segunda se opto por la exéresis
individual de las lesiones. No existen articulos en la litera-
tura que muestren aparicion de metastasis o malignizacion y
los casos de recurrencia se deben a enucleacion o reseccion
incompleta'?.

Macroscopicamente son masas blancas, ovoides o globu-
lares, que dependen de colageno y material mixoide, de
material gelatinoso, ocasionalmente con espacios quisticos
rellenos de liquido y cubiertos por haces de mUsculo esque-
lético o de tejido fascial.

En cuanto a su aspecto citologico, se caracteriza por
su fondo mixoide y su escasa y benigna celularidad.
No obstante, debe diferenciarse de otras entidades de
origen mixoide, de caracter benigno (fascitis nodular,
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neurotecoma) o de tumores malignos (liposarcoma, fibro-
histiocitoma, condrosarcoma mixoide), asi como de las
metastasis intramusculares de adenocarcinomas mucinosos.

Conclusiones

Se trata de tumor mesenquimal muy poco frecuente, de etio-
logia desconocida, que aparece en musculos largos de
extremidades superiores o pelvis. Lo mas habitual es que se
trate de una lesidn Unica, pero cuando son multiples hay que
tener en cuenta que pueden formar parte de un sindrome. El
tratamiento es quirdrgico, no existe riesgo de malignizacion
y la recidiva se debe a la exéresis incompleta de la lesion.
El diagnostico definitivo es anatomopatologico.

Responsabilidades éticas

Protecciéon de personas y animales. Los autores decla-
ran que los procedimientos seguidos se conformaron a las
normas éticas del comité de experimentacion humana res-
ponsable y de acuerdo con la Asociacion Médica Mundial y
la Declaracion de Helsinki.

Confidencialidad de los datos. Los autores declaran que
han seguido los protocolos de su centro de trabajo sobre
la publicacion de datos de pacientes.

Derecho a la privacidad y consentimiento informado. Los
autores han obtenido el consentimiento informado de los

pacientes o sujetos referidos en el articulo. Este documento
obra en poder del autor de correspondencia.

Conflicto de intereses

Los autores declaran no tener ningun conflicto de intereses.
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