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INTRODUCCIÓN
Los sarcomas de partes blandas son tumores malignos que suelen asentar en planos profundos y pueden ser asintomáticos.
La mayoría de las veces cuando se diagnostican son de gran tamaño. Existen más de 50 tipos histológicos, entre los que se
encuentra el Sarcoma Pleomórfico Indiferenciado (SPI).
Normalmente se localizan en muslo, aunque cuando se asientan en otras localizaciones, su crecimiento puede provocar
ulceraciones, sobretodo en antebrazo.
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MATERIAL Y MÉTODOS
Varón de 54 años, fumador, valorado por la Unidad de Tumores Musculoesqueléticos del Hospital de San Juan, por
tumoración en antebrazo de aparición hacía 8 meses. En el último mes crecimiento rápido y ulceración de la piel.
Tumoración sólida de 5x5 cm en dorso de antebrazo, mal delimitada y dura. En ECO y RMN con contraste: extensión local
que invade fascia y musculatura extensora, e infiltración del paquete vasculonervioso interóseo posterior. Tras biopsia se
diagnosticó de Sarcoma pleomórfico de alto grado. En TC toraco-abdomino-pélvico presentaba 3 nódulos pulmonares < 1
cm sospechosos de metástasis (estadio III-B de Enneking).
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RESULTADO
Al tratarse de un sarcoma ulcerado con crecimiento rápido se planteó iniciar tratamiento con cirugía, desestimando
quimioterapia y radioterapia neoadyuvante. Se llevo a cabo exéresis ampliada con resección de la musculatura extensora.
Posteriormente se realizó colgajo adipocutáneo rotacional basado en perforantes de interósea posterior. La zona donante fue
cubierta mediante matriz dérmica, que fue sustituida 4 semanas después por aloinjerto cutáneo. Actualmente el paciente se
encuentra en tratamiento con QT + RT adyuvante.
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• El sarcoma pleomórfico indiferenciado es una tumoración maligna infrecuente de partes blandas. Su incidencia es mayor
por encima de los 50 años. Hasta un 5% de los pacientes presentan metástasis al diagnóstico, sobretodo pulmonares.

• Las pruebas de imagen completan el diagnóstico y la extensión (RMN, TC, gammagrafía ósea y/o PET-TC).
• El tratamiento de elección es quirúrgico, mediante exéresis ampliada. Los márgenes libres son el predictor más fuerte de

recurrencia local. La RT y la QT pueden ser neoadyuvantes o adyuvantes dependiendo del paciente y el tumor.
• Es muy importante el diagnóstico precoz y el tratamiento individualizado, llevado a cabo por un equipo multidisciplinar.

Para ello, los pacientes deben ser remitidos a centros especializados en este tipo de patología.

CONCLUSIONES
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