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Sarcoma retroperitoneal sincronico con mixoma
auricular izquierdo. Reporte de un caso
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La ocurrencia sincrénica de tumores benignos y malig-
nos es extremadamente rara. Los sarcomas son tumo-
res retroperitoneales primarios mas frecuentes, cursan
asintomaticos o presentan sintomas de compresion lo-
cal, mientras que los mixomas representan la mitad de
los tumores primarios cardiacos. Presentamos el caso de
mujer 64 afos con tumor sincronico retroperitoneal e
intracardiaco izquierdo, evidenciado en la TAC, y ope-
rada con éxito.
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mor cardiaco.

os tumores retroperitoneales son neoplasias infrecuen-

tes. Sin embargo, dentro del grupo de tumores de te-

jidos blandos, el retroperitoneo es uno de los sitios de
presentacién mas comun. La mayoria de estos tumores (80%)
son malignos y una tercera parte de estos corresponden a sar-
comas retroperitoneales (SR). Los tipos histolégicos mas co-
munes son el liposarcoma vy el leiomiosarcoma [1], los cuales
constituyen un reto para el profesional médico. Revisten un
elevado riesgo, no solo por la agresividad histoldgica, sino por
su cercania a estructuras neurovasculares. Ademads, precisan
un alto indice de sospecha para su diagnéstico, siendo en la
mayoria de los casos de cardcter incidental tras una prueba de
imagen [2].

Los tumores cardiacos primarios son extremadamente ra-
ros y constituyen solo alrededor del 5% de todos los tumores
intracardiacos [3]. Se clasifican en tumores primarios benig-
nos o malignos los que surgen en el corazoén, o en tumores
metastasicos secundarios que lo invaden [4]. Los mixomas
cardiacos (MC) constituyen alrededor de 50% de todos los
tumores cardiacos primarios [3,4].

Se estima que los tumores secundarios son cien veces mas
comunes que las lesiones cardiacas primarias. Los tumores
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The synchronous occurrence of benign and malignant
tumors is extremely rare. Sarcomas are the most prima-
ry retroperitoneal ones. No symptoms or local compres-
sion, whereas myxomas represent half of cardiac prima-
ry tumors. We present the case of a 64-year-old woman
with retroperitoneal and left intracardiac synchronous
tumor, evidenced on CT, and successfully operated on.
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malignos, como hepatocarcinoma, carcinoma pancreatico,
carcinoma suprarrenal, cancer testicular, linfoma, leiomio-
sarcoma, cancer nasofaringeo, cancer de eséfago, sarcoma de
Ewing y tumor de Wilms pueden invadir la auricula derecha
[4]. Sin embargo, la asociacién entre tumores benignos vy tu-
mores malignos, en ausencia de enfermedades genéticas sub-
yacentes, es extremadamente raro [5], por lo que presentamos
el caso de una paciente con tumor sincrénico retroperitoneal
e intracardiaco izquierdo.

CASO CLINICO

En mayo de 2016, una mujer de 64 afios de edad, con an-
tecedentes de drenaje de absceso perrirenal derecho. Acude
a consulta médica de primer nivel por dolor, fiebre, aumento
del perimetro abdominal, datos de falla cardiaca. En la TAC
se encontrd tumor abdominal predominantemente izquierdo,
dando inicio a protocolo de estudio. TAC toracica demostro
tumor intracardiaco izquierdo. El ecocardiograma transtora-
cico evidenci6é en auricula izquierda un tumor redondeado
movil de diferentes densidades adosado al septum interatrial
de 38 x 26 mm. La Tomografia Toracoabdominal demostrd
un tumor en retroperitoneo de predominio en fosa iliaca
de lado izquierdo, asi como lesion intracardiaca izquierda
(Fig. 1) (Fig. 2).

Se intervino quirdrgicamente para resecciéon de tumor
intracardiaco izquierdo, mediante esternotomia media, y
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Figura 1. TAC de térax, corte axial: auricula izquierda con tumor intra-
cardiaco (flecha).

abordaje por auricula derecha. Encontramos un tumor que
ocupaba el atrio izquierdo dependiente del septum interatrial,
de bordes definidos, el cual se extrajo en su totalidad (Fig. 3).
Los cursos transoperatorio y posoperatorio fueron sin com-
plicaciones. El paciente fue egresado a los 7 dias posoperato-
rios, con reporte de patologia como tumor auricular histo-
patolégicamente compatible con mixoma auricular izquierdo
(Fig. 4).

Una vez egresado, se programé en un segundo tiempo
realizandose reseccion multiestructural hemicolectomia iz-
quierda, nefrectomia izquierda, adrenalectomia, ooforecto-
mia izquierda, tumorectomia retroperitoneal que involucrd
al colon izquierdo. El reporte histopatologico fue correspon-
diente con liposarcoma retroperitoneal. Actualmente, pa-
ciente se encuentra sin evidencia de metastasis ni datos de
actividad tumoral. Continua en seguimiento por clinica de
sarcomas y cirugia cardiotoracica.

Figura 3. Pieza quirtirgica correspondiente a tumor intracardiaco atrial
izquierdo.
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Figura 2. Tomografia corte axial, tumor retroperitoneal izquierdo en
relacion a rifion izquierdo (flecha).

COMENTARIO

Se define como neoplasias primarias malignas multiples
(NPMM): dos o mas tumores malignos primarios indepen-
dientes de diferentes histologias / origenes en un individuo.
Se clasifican como NPMM segun lo siguiente: los tumores de-
ben ser malignos, deben estar ubicados en diferentes érganos
o tejidos, y la posibilidad de metastasis debe descartarse por
completo La tasa de incidencia de NPMM varia de 0.7% a
11.7% [5]. La asociacion de tumores benignosy tumores ma-
lignos, en ausencia de enfermedades genéticas subyacentes, es
extremadamente raro excluyendo a sindromes genéticos tales
como el de Li-Fraumeni, Poliposis coldnica familiar y el Sin-
drome de Lynch [6].

Dado la existencia en nuestra paciente de dos tumores de

Figura 4. Mixoma. Corte histolégico, lesion compuesta por células lepi-
dicas inmersas en estroma mixoide, se identifican caracteristicos anillos
vasoformativos (flechas azules) HyE 25x.
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localizacion distinta, se decidio operar el tumor intracardia-
co teniendo en cuenta que los diagnosticos diferenciales mas
comunes en series de autopsias con antecedente de cancer
son: melanoma, leucemias, linfomas y carcinoma colorrec-
tal. Este ultimo es el que con mayor frecuencia produce me-
tastasis en el corazdn, sobre todo al ventriculo derecho [7].
En el presente caso, el mixoma se encontraba en la auricula
izquierda. Por lo tanto, era poco probable que se tratara de
un émbolo neoplasico, ya que hubiera afectado a la auricula
derecha y tracto de salida de ventriculo derecho, o causado
tromboembolia pulmonar [8].

A manera de conclusion podemos decir que los tumores
sincrénicos son raros y la coexistencia de tumores malignos
y benignos son ain mas raros. Adicionalmente, la asociacion
de tumores retroperitoneales y el mixoma auricular apenas
se reporta en la literatura. La cirugia es el tratamiento de
eleccion para el mixoma. Debe ser realizada sin demora de-
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bido al alto riesgo de muerte stbita por tromboembolismo
u obstruccion valvular. La reseccién del tumor debe ser to-
tal. En nuestra paciente se realizé en primer tiempo la cirugia
cardiaca ante el riesgo de embolismo, obstruccion valvular y
deterioro hemodinamico. Es importante individualizar cada
caso teniendo en cuenta las caracteristicas clinicas y la epi-
demiologia mas comun de la poblacién a tratar. En nuestra
investigacion bibliografica no encontramos reportes similares
al nuestro por lo que la importancia de este reporte de caso
es enfatizar que no todos los tumores sincroénicos son metas-
tasicos.
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