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Liposarcoma mixoide en brazo derecho
Myxoid liposarcoma of the right arm
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RESUMEN

El liposarcoma es un tumor maligno de origen
mesodérmico derivado del tejido adiposo. Se
presenta el caso de un joven de 23 afos de edad,
color de la piel blanca, sin antecedentes patolégicos
relevantes, remitido a la consulta de ortopedia y
traumatologia por presentar una masa localizada en
miembro superior derecho, de cuatro meses de
evolucién, aumentando el tamafio, produciendo
limitacién ocasional para realizar actividades fisicas.
Al examen fisico se observé una masa de 4x3 cm,
ubicada en el tercio distal del brazo derecho, mévil,
no dolorosa, de consistencia blanda, sin rubor y sin
adherencia al plano profundo de la piel. No se
encontraron adenopatias. Se indicaron estudios
complementarios. Se planteé como diagnéstico
presuntivo un lipoma en brazo derecho. Se realizé
reseccién total de la masa, enviada para su estudio
por anatomia patoldgica, cuyos resultados
confirmaron un liposarcoma mixoide de alto grado
de malignidad. El liposarcoma mixoide es una
entidad osteomioarticular poco frecuente en
extremidades superiores de hombres jovenes. La
cirugia, la radioterapia y la quimioterapia son las
opciones terapéuticas mas aceptadas. Hasta el
momento de elaborar este informe, la evolucién del
paciente es satisfactoria, sin recidivas.
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INTRODUCCION

Los sarcomas de tejido blando representan poco
menos del uno por ciento de todos los tumores
malignos. %2 La clasificacion histoldégica seguin la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) se realiza de
acuerdo al tejido presuntivo de origen. Los tipos mds
comunes son: liposarcoma, sarcoma sinovial,
leiomiosarcoma, rabdomiosarcoma, fibrosarcoma,
angiosarcoma y en algunos casos la histogénesis es
incierta y se designan de acuerdo al patrén
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SUMMARY

Liposarcoma is a malignant tumor of mesodermal
origin derived from adipose tissue. A case of a 23
year-old white man, with no relevant pathological
antecedents was referred to the Orthopaedics and
Traumatology consultation presenting a 4 months
evolution mass in the right upper limb, increased
size, producing a temporal limitation for physical
activity. On examination, a 4x3 cm mass was
observed located on the third distal of right arm,
movable, soft with no pain, flush or adhesions to the
deep plane of skin. No adenopathies were found and
complementary lab studies ordered. A presumptive
diagnosis of right arm lipoma was made. The total
surgical removal of the mass sent for
anatomopathological study confirmed a highly
malignant myxoid liposarcoma. Myxoid liposarcoma
is a rare osteomyoarticular entity in the upper
extremities of young males. Surgery, radiotherapy
and chemotherapy are the most accepted
therapeutic options. At the time of this report, the
evolution of the patient was satisfactory with no
recurrencies.
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arquitecténico, como el sarcoma alveolar, epiteloide
y de células claras. ® El mas frecuente de ellos es el
liposarcoma. ¥

El liposarcoma, descrito por vez primera por Virchow
en 1857, es wun tumor maligno de origen
mesodérmico derivado del tejido adiposo. Son
tumoraciones de partes blandas poco frecuentes que
representan el uno por ciento de las neoplasias
malignas del adulto y entre el 10-20 % de todos los
sarcomas. ®
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Es un tipo de cancer raro, poco estudiado, con
factores de riesgo desconocidos y opciones de
tratamiento limitadas; mdas comin en hombres de
raza blanca y su edad media de presentacién oscila
entre los 50 y 60 afios. ©®

Pueden presentarse en cualquier parte del cuerpo:
extremidades inferiores (50 %), intraabdominal (20
%), brazo, térax y cuello. ® La diseminaciéon a
distancia es infrecuente, al ser un tumor pobremente
vascularizado.

No se han encontrado agentes etiolégicos
especificos, pero se conocen algunos cancerigenos
como: la exposicién a los herbicidas, las radiaciones
ionizantes y ciertos retrovirus. Sindromes genéticos
como la neurofibromatosis, la poliposis familiar
adenomatosa y el sindrome de Li-Fraumeni vy
algunas anomalias citogenéticas y moleculares han

sido identificados en asociacion con estos tumores.
(5)

Histolégicamente se puede clasificar en cinco
subtipos: bien diferenciado, desdiferenciado,
mixoide, pleomérfico y mixto. 7 El diagndstico de
liposarcoma se basa en los hallazgos
histopatoldgicos y el tratamiento de eleccién es la
reseccion quirdrgica completa. @

La importancia en el estudio y reporte de este caso
clinico, estd dada por presentar el diagnéstico de
liposarcoma mixoide en miembro superior en un
hombre joven, lo cual resulta poco frecuente en la
practica médica diaria.

PRESENTACION DEL CASO

Se trata de un joven de 23 afios de edad, color de la
piel blanca, sin antecedentes patoldgicos de
importancia, que es remitido a la consulta de
Ortopedia y Traumatologia por presentar desde hace
cuatro meses una masa localizada en miembro
superior derecho, la cual fue aumentando de
tamafo, con limitacién en ocasiones de actividades
fisicas (realizacién de ejercicios con pesas). Al
interrogatorio no declaré otros sintomas.

Al realizar el examen fisico del sistema
osteomioarticular se observé una masa de 4x3 cm
ubicada en el tercio distal del brazo derecho, mévil,
no dolorosa, de consistencia blanda, sin rubor y sin
adherencia al plano profundo de la piel. No se
encontraron adenopatias y el resto del examen fisico
resulté en caracteristicas dentro de lo normal.

Se le indicaron estudios analiticos, resultando los
siguientes valores: hematocrito: 0,42 %, glucemia:
4,5 mmol/L, creatinina: 70 mmol/L, conteo de
plaquetas: 230x10°%L y leucograma con diferencial:
8x10°%L (polimorfonucleares: 0,63 %, linfocitos: 0,27
%).

Con los datos obtenidos en el interrogatorio y los
hallazgos detectados al examen fisico se planted
como diagndéstico presuntivo un lipoma de brazo

derecho. Se coordin6 con el servicio de
Anestesiologia y con la administraciéon de anestesia
local y sedacién se le realiz6 reseccion total de la
masa (imagen 1).

IMAGEN 1. Masa tumoral extraida del brazo
derecho

La pieza se envié al departamento de Anatomia
Patolégica y la evaluacién macroscépica informé:
espécimen quirdrgico que mide 4x3x2,5 cm, de color
blanco-amarillento, consistencia firme. Al corte
muestra superficie heterogénea, color amarillento
gue alterna con areas gelatinosas y otras de color
blanquecino (imagen 2).

IMAGEN 2. Aspecto macroscopico de la pieza

El examen microscépico confirmdé un liposarcoma
mixoide de alto grado de malignidad, dado por tumor
con areas bien diferenciadas tipo lipoma y mixoides
con abundantes células redondas, donde resalta una
marcada vascularizacién capilar plexiforme.
Adipocitos con variaciones en la forma, tamafo y
marcada atipia celular. Se observan células adiposas
inmaduras entremezcladas (imagen 3).
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IMAGEN 3. Microfotografia, compatible con liposarcoma mixoide de alto grado de malignidad

[

Hasta el momento de elaborar este informe, la
evolucién del paciente ha sido satisfactoria, sin
recidivas, con recuperacién total, sin limitaciones y
en seguimiento periédico por el servicio de
Oncologia.

DISCUSION

El liposarcoma mixoide, segun la OMS se define
como un tipo de neoplasia maligna compuesta por
acumulo de células mesenquimales, no lipogénicas,
redondas u ovales, uniformes, conjuntamente con un
nimero variable de lipoblastos en el seno de un
estroma mixoide con vascularizacién plexiforme. ©

Es el segundo tipo mas comun de los liposarcomas y
corresponde al 20-50 % de estos tumores, no tiene
predileccién por el sexo masculino ni femenino y
presenta un pico de incidencia entre la cuarta y la
quinta décadas de la vida. ® Sin embargo, es el tipo
mdas comun de liposarcoma que afecta a los nifios,
representando un 76 % de lesiones sarcomatosas en
pacientes entre los 10 y los 16 afios. *? En el caso
objeto de esta publicacién la lesién se observé en un
joven de 23 afios, lo cual demuestra que pueden
existir cambios en las variables epidemioldgicas.

En el 75-80 % de los casos afecta las extremidades
inferiores, en particular la cara medial del muslo y la
region poplitea y con menos frecuencia es
intermuscular. ® Otras localizaciones menos
frecuentes incluyen los tobillos, la regién inguinal y
glitea. Las lesiones de miembros superiores
representan el 5 % de todas las lesiones y las
retroperitoneales 8 %. % Puede tener otros distintos
origenes como los situados en la regién de la cabeza
y cuello que constituyen el 5 % del total. Otras
localizaciones poco habituales incluyen el cordén
espermatico, la cavidad peritoneal, la axila, la vulva
e incluso la mama. ® En el caso de este paciente, la
lesién se presentd en el miembro superior derecho,
localizacién poco frecuente.

El liposarcoma mixoide se presenta por lo general
como una masa indolora de crecimiento lento. Y
Elementos estos encontrados en el caso mostrado.

Estd compuesto por células mesenquimales
uniformes, redondas u ovales, no lipogénicas, junto
con un nUmero variable de lipoblastos atipicos en el
seno de un abundante estroma mixoide, donde
resalta una marcada vascularizacién capilar
plexiforme. Por lo que macroscédpicamente aparecen

bien circunscritos, multinodulares e intramusculares
con aspecto gelatinoso y coloracién blanco-rojiza,
donde a veces, coexisten dareas amarillentas
compuestas por adipocitos maduros o bien areas con
aspecto de carne de pescado, correspondientes a
focos hipercelulares y de células redondas. ©

La clasificacion de Evans distingue tres grados, con
diferente evolucién clinica y pronéstico: Grado |, < 5
% de células redondas, el pronéstico es bueno, las
recidivas locales se presentan en 50 % de los
pacientes y la supervivencia es de 70 % a los 10
afnos. Grado Il, entre 5 y 25 % de células redondas, la
evolucién es dificil de predecir. Grado lll, > 25 % de
células redondas, las lesiones son catalogadas como
sarcomas de alto grado, con alta capacidad de dar
metastasis. 9 En el actual reporte el estudio
microscépico confirmé un liposarcoma mixoide de
alto grado de malignidad.

De hecho, el factor predictor mdas importante para
generar metastasis es el componente histoldgico de
células redondas: a mayor cantidad de estas, mayor
probabilidad de metdastasis, siendo las lesiones
pulmonares las que tienen mayor predileccién,
aunque se observan en el 6 % de los pacientes.
Otros sitios extrapulmonares de metastasis son el
retroperitoneo, el térax y la pelvis. ©

El diagnédstico diferencial histopatolégico de esta
lesién incluye una amplia gama de lesiones, tales
como neoplasias adipociticas benignas (lipoblastoma

y lipoma condroide), tumores mesenquimales
mixoides benignos (mixoma intramuscular) vy
malignos (mixofibrosarcoma, condrosarcoma

mixoide, dermatofibrosarcoma protuberans mixoide).
(10)

Es consenso en la literatura que los examenes
complementarios utilizados para diagnosticar esta
afeccién son: técnicas de imagen (radiografia
convencional, resonancia magnética, tomografia
computada); estudios de laboratorio que incluyan
hemograma, velocidad de sedimentaciéon vy
bioquimica elemental, asi como la realizacién de una
biopsia que permite el diagndstico definitivo. ©

El tratamiento de eleccién es la escisién quirlrgica
total de la lesién. En casos en los que no es posible
resecar en su totalidad de margenes debido al
tamanfio, infiltracién periférica de 6rganos no
resecables o proximidad a troncos vasculares y
nerviosos principales, a menudo, la radioterapia es
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utilizada para reducir la recurrencia local. La superiores de hombres jévenes. ElI estudio
guimioterapia adyuvante en combinacién también ha anatomopatolégico se utiliza para el diagndstico
probado beneficios en el tratamiento. ®® Estas definitivo de esta neoplasia. La cirugia, Ia
modalidades de tratamiento fueron aplicadas en el radioterapia y la quimioterapia son las opciones
paciente. terapéuticas mds aceptadas. No obstante, en

El

osteomioarticular poco frecuente en extremidades

tumores en estadios avanzados, la tasa de incidencia
de enfermedad metastdsica se incrementa
significativamente y la supervivencia es corta.

liposarcoma mixoide es una entidad
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