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Resumen

Introduccidn: el fibrosarcoma es una neoplasia maligna com-
puesta de fibroblastos, representa de 1-3.6% de los sarcomas en
adultos. La resonancia magnética (RM) y tomografia computari-
zada (TC) son herramientas indispensables para su diagndstico.
Caso clinico: femenino de 47 afios con tumoracion en extre-
midad inferior izquierda. La RM revela tumoracion en musculo
extensor largo de los dedos y del primer dedo. Conclusion: el
fibrosarcoma es un tumor que debe considerarse como diferen-
cial en estas lesiones debido a su alta malignidad. Los estudios
de imagen son el primer paso diagnéstico cuando clinicamente
existe un tumor maligno de partes blandas. Este reporte de caso
expone las caracteristicas clave para el correcto diagndstico.
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INTRODUCCION

El fibrosarcoma es un tumor maligno de origen mesen-
quimal, compuesto de fibroblastos fusiformes con una
produccién variable de colageno y un patrén caracteristico
en espiga. Es una neoplasia muy rara que representa de
1-3.6% de los sarcomas en adultos.

El fibrosarcoma se clasifica en infantil y del adulto. El
primero ocurre antes de los 15 afios y raramente hace
metastasis. Mientras que el del adulto es altamente maligno
y ocurre con mayor frecuencia en los tejidos blandos pro-
fundos de la cabeza, tronco, cuello y extremidades. Suele
presentarse en adultos de mediana edad y mayores con un
ligero predominio en pacientes masculinos.'* La etiologia
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Abstract

Introduction: fibrosarcoma is a malignant neoplasm composed
of fibroblasts, representing 1-3.6% of sarcomas in adults.
Magnetic resonance imaging (MRI) and computed tomography
(CT) are essential tools for diagnosis. Clinical case: a 47-year-
old female with a tumor in the lower left extremity. MRI revealed
a tumor in the extensor digitorum longus muscle and the first
finger. Conclusion: fibrosarcoma is a tumor that should be
considered in the diagnosis of these lesions due to its high
malignancy. Imaging studies are the first diagnostic step when
there is a clinically malignant soft tissue tumor. This case report
exposes the key characteristics for the correct diagnosis.

Keywords: fibrosarcoma, magnetic resonance imaging, tumor,
muscle, extremities.

no es clara, pero se ha demostrado que tiene relacién con
la radioterapia y puede ser secundario a sarcomas fibrosos
de la piel, tumores fibrosos solitarios y liposarcomas diferen-
ciados. El diagnéstico se realiza principalmente mediante
RM, siendo relevante para la planeacién quirdrgica.”

PRESENTACION DEL CASO

Femenino de 47 anos sin antecedentes de importancia,
quien presenta tumoracién en extremidad inferior izquier-
da. La RM revela lesién ovoidea en el masculo extensor
largo de los dedos y extensor largo del primer dedo, de con-
tenido hiperintenso en secuencia T2 con zona hipointensa
central con aparente matriz fibrovascular e importante
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realce heterogéneo en secuencias ponderadas con medio
de contraste altamente sugestivo de fibrosarcoma (Figura 7).

DISCUSION

En las dGltimas décadas la incidencia de los fibrosarcomas
ha disminuido drasticamente, en la actualidad representa
de 1-3.6% de los sarcomas de tejidos blandos en adultos,
debido a las actualizaciones en su clasificacién y a que otros
tumores similares se diagnostican con mayor precision.'?

Radiolégicamente aparecen como lesiones ovoides,
localizadas, con mdrgenes ligeramente irregulares.’ Suelen
localizarse debajo de la fascia profunda y tienden a invadir
la superficie, afectando la piel y el tejido subcutaneo. La
RM es el estudio de eleccién para evaluar este tipo de neo-
plasias, caracterizdndose por presentar sefal hipointensa
en T1, sefal heterogénea de baja y alta intensidad en T2 y
restriccion a la difusion. En la RM contrastada, las lesiones
muestran realce periférico heterogéneo o realce con patrén
de espiga (altamente sugestivo de un fibrosarcoma adulto).?
La TC evalta compromiso 6seo e identifica areas en for-
ma de bandas de baja densidad (tabiques fibrosos), signo
importante para el diagnéstico correcto de esta entidad.'?

Figura 1:

A) Secuencia coronal T1,

T2 con suspresién grasa y

T1 con suspresién grasa y
gadolinio donde se observa en
el compartimiento anterior de
la pierna izquierda lesion de
comportamiento hipointenso e
isointenso al plano muscular
en T1, hiperintenso en T2

con imagenes lineales y
nodulares hipointensas, que
al uso de medio de contraste
muestra realce heterogéneo
con zona central de aparente
matriz fibrovascular, que mide
253 x 53 mm. B) Secuencia
axial T1, T2 con supresion
grasa, disfunciony T1 con
gadolinio, donde se corrobora
localizacién en musculo
extensor largo de los dedos y
extensor largo del primer dedo
con aparente delimitacion a
planos musculares y tejidos
blandos adyacentes, que
muestra franca restriccion

a la difusién de moléculas

de agua en difusion.

CONCLUSION

Los fibrosarcomas son neoplasias malignas particularmente
raras. El diagnéstico se basa en el andlisis histopatolégico,
pero los estudios de imagen como la RM y TC son una
herramienta indispensable para detectar las caracteristicas
clave del fibrosarcoma del adulto, el cual es dificil de dife-
renciar en relacién con los otros tumores de tejidos blandos.
Patrones observados en la RM como realce en espigay en la
TC las &reas en forma de bandas de baja sefial nos ayudan
a sugerir un diagnéstico especifico.
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