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Resumen

Descripción del caso: Paciente varón de 80 años sin alergias medicamentosas con antecedentes
personales de HTA, DLP e HBP, que refiere dolor y bultoma a nivel de región posterior del muslo
izquierdo de tres meses de evolución a raíz de sufrir un traspiés.

Exploración y pruebas complementarias: En la exploración se palpa en región posterior del
muslo izquierdo una tumoración de gran tamaño, indurada, inmóvil y dolorosa a la palpación. Se
realiza ecografía en el centro de salud donde se observa aumento de tamaño de musculatura
posterior del muslo izquierdo con zonas anecoicas alternado con zonas hipoecogénicas con aspecto
de hematoma, se confirma en nueva ecografía realizada en el hospital, tras ello se deriva a
Traumatología donde se realiza RM del muslo y TAC toraco-abdominal para descartar patología
tumoral.

Juicio clínico: Sarcoma en región posteromedial del muslo izquierdo confirmado por parte del
servicio de Traumatología.

Diagnóstico diferencial: Rotura fibrilar, hematoma muscular, síndrome Morel Lavalleé.

Comentario final: Los sarcomas de partes blandas son un grupo heterogéneo de tumores que se
originan del tejido mesodérmico embrionario. Pueden desarrollarse en cualquier parte del cuerpo
pero son más frecuentes en extremidades. La importancia de este caso clínico radica en que con la
Ecografía, que es una técnica inocua y cada vez más utilizada en atención primaria podemos
detectar patologías importantes como es la de este caso clínico, que en un principio puede parecer
una patología banal y con una sintomatología inespecífica, pero no debemos olvidar que se trata de
una técnica observador-dependiente y que requiere de otras pruebas de imagen para la
confirmación diagnóstica.
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