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OSTEOSARCOMA: EL TUMOR OSEO MALIGNO MAS FRECUENTE EN LA EDAD
PEDIATRICA. REVISION DE 70 CASOS EN LOS ULTIMOS 15 ANOS

S.I. Sirvent Cerdad, I. Solis Mufiiz, E. Garcia Esparza, L. Rey Portela, O. Sudrez Traba y G. Albi Rodriguez

Hospital Infantil Universitario Nifo Jests, Madrid, Espana.

Resumen

Objetivos docentes: Mostrar los hallazgos en imagen tipicos y atipicos del osteosarcoma como
tumor éseo maligno mas frecuente en la edad pediatrica. Revisar la correlacion radiopatoldgica de
los diferentes tipos de osteosarcoma.

Revision del tema: El osteosarcoma es el tumor dseo maligno mas frecuente en la edad pediatrica.
Su incidencia es de aproximadamente 4% del cancer infantil y es ligeramente mas frecuente en
varones. Segun la clasificacion de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) de 2013 se clasifica en
ocho subtipos: convencional (condroblastico, fibroblastico y osteobléstico), telangiectasico, de
células pequeiias, central de bajo grado, secundario, paraostal, peridstico y de superficie de alto
grado. El osteosarcoma convencional es el tipo mas frecuente y radiolégicamente se manifiesta como
una lesion agresiva con una exuberante matriz mineralizada de aspecto "algodonoso" localizada
tipicamente en las metéfisis de los huesos largos. Sin embargo, los otros tipos de osteosarcoma son
menos frecuentes y sus manifestaciones radioldgicas son muy variadas, porque lo que se pueden
asemejar a otras lesione,s tanto benignas como malignas. En esta revision de 70 osteosarcomas
tratados en nuestro centro durante los tltimos 15 afios, recorremos el espectro radioldgico tanto del
osteosarcoma convencional (aproximadamente la mitad de los casos) como del resto de tipos,
haciendo énfasis en el diagndstico diferencial y la correlaciéon radiopatoldgica.

Conclusiones: La correlacion radiopatoldgica es esencial para el diagndstico del osteosarcoma. El
radiologo debe conocer tanto sus manifestaciones tipicas como las atipicas para realizar la
aproximacién diagnodstica inicial y definitiva.
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