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Figura 1. PET/TC. Imagen de cuerpo entero de alta intensidad. Imagenes axiales de fusién y de TC con algoritmo de reconstruccién de pulmén: infiltrados pulmonares
parcheados, de aspecto subsélido con distribucién aleatoria y difusa y aumento de la actividad metabélica de la FDG. Conjuntamente con los datos clinicos de la paciente,
impresionan de origen infeccioso activo y muy probablemente en relacién con neumonia virica secundaria a COVID-19. Ademas, en la MIP se aprecian focos hipermetabélicos
de aspecto nodular en rodilla derecha y regi6én inguinal ipsilateral, en relacién con adenopatias secundarias a su proceso oncolégico de base.

Caso clinico fue melanoma maligno intradérmico sin conexién con epidermis
suprayacente, nivel V de Clark, con mas de 15 mm de crecimiento

Paciente de 66 afios con lesién cutdnea no ulcerada en regién en profundidad, sin fase de crecimiento radial y fase de crecimiento
gemelar derecha de un afio de evolucién. El resultado de la biopsia ~ vertical de tipo mixto. Presenté invasion perivascular y linfatica
con satelitosis e indice mitético 10 mitosis/mm?2. Se procedi6 a la

extirpacién quirdrgica incompleta respecto a margenes laterales y

Tmrpm correspondencia. profgndos. No se rea}izF') rese.ccién ganglionar. El re.s.ultado de las
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(F. Gémez-Caminero-Lépez). positiva; HMB-45: positiva; SOX-10: positiva; P-53: negativa; P-
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Figura 2. PET/TC. Imagenes axiales y coronales de PET, fusién y TC, con algoritmo de reconstruccién de pulmén. Aumento del metabolismo glicidico en lesiones pseudono-

dulares parcheadas de distribucién periférica y aleatoria que sugieren origen infeccioso.

Figura 3. Radiografia de térax en proyecciones anteroposterior (AP) y lateral. Infiltrados bilaterales y difusos en ambos campos pulmonares en relacién con infeccién aguda

probablemente por coronavirus.

16: negativa, un Ki-67: indice de proliferacién celular moderado y
BRAF negativa. Al no tener relacién con epidermis suprayacente,
se programa una tomografia por emision de positrones/tomografia
computarizada (PET/TC) para localizacién del melanoma prima-
rio. La PET/TC con algoritmo de reconstrucciéon de pulmén que,
por ser una herramienta fundamental para la valoraciéon pulmonar,
identificé infiltrados parenquimatosos hipermetabdlicos difusos,
ademas de lesiones nodulares hipermetabdlicas en rodilla derecha
y region inguinal ipsilateral, en relacion con adenopatias secunda-
rias a su proceso oncolégico (figs. 1y 2). Se entrevista a la paciente

que refiere febricula, disnea y polimialgias de ocho dias de evo-
lucién. Ante esta clinica y la imagen sugestiva de neumonia viral
del estudio PET/TC, se deriva a la paciente al Servicio de Urgencias
donde se le realiza una radiografia de térax (fig. 3), para su poste-
rior seguimiento radiolégico, apoyando el diagnéstico de sospecha
de neumonia virica bilateral por COVID-19. Se confirmé la infec-
cién por COVID-19 tras recogida de muestra de mucosa nasal. La
paciente fallecié cuatro dias mas tarde.
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