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Introduccion y Objetivos

Los tumores 0seos suelen debutar como dolor en partes blandas en pacientes sin traumatismo ni mal gesto
previo. El leiomiosarcoma es un tumor que aparece mas frecuentemente en tejidos blandos, piel, tracto
gastrointestinal, utero y raramente en el hueso. El diagndstico se realiza mediante un estuidio
histopatologico e inmunohistoquimico junto a exploracion complementaria mediante TC o RNM para

realizar un estudio de extension.
Con el presente poster se pretende exponer el manejo de una paciente con leiomiosarcoma primario de

humero en estadio V.

Material y Métodos

Mujer de 57 anos que acude a urgencias por fiebre, dolor de seis
meses de evolucion y aumento del perimetro de la extremidad
superior derecha.

la Rx (Figura 1) y la ecografia informan de lesion litica
centromedular de 14cm con fractura patologica asociada. Se
realiza biopsia guiada por TC en |la que se describen los hallazgos
como lesidon compatible con leiomiosarcoma primario de partes

blandas.

Figura 1 ‘

Como estudio de extension se realiza gammagrafia y PET-
TC objetivandose M1 a nivel de T8, sacro, acetabulo,
clavicula y escapula.

Tras evaluar el caso se decide intervenir a la paciente
realizando reseccidon del tumor con reconstruccion
mediante aloingerto y clavo T2 encerrojado cementado
4 _ (composite). Posteriormente se realiza quimioterapia.
Figura2 = » (Figura 2)

Resultados

En el postoperatorio la paciente presenta buen estado cicatricial de la herida quirurgica y movilizacién de
la extremidad no dolorosa.

Conclusiones

Delante de un caso de leiomiosarcoma primario de humero en estadio IV debemos valorar el pronostico y

el estado basal del paciente de cara a tomar decisiones terapéuticas.
En estadios avanzados, un buen control del dolor y una correcta movilizacion de la extremidad puede llegar

a ser el objetivo terapéutico.
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