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Resumen

Descripcion del caso: Hombre de 39 anos que refiere cérvico-braquialgia izquierda de 1 mes de
evolucion con empeoramiento progresivo del dolor y aparicion de lesiéon abultada en zona del
trapecio ipsilateral que ha ido aumentando de forma progresiva paralelamente al aumento del dolor,
asi como parestesia de 42 y 52 dedos de la mano. Niega contusion, mal gesto o sobre esfuerzo
previos. Consulté a Urgencias donde recomendaron medidas fisicas, antinflamatorios y relajante
muscular sin mejoria.

Exploracion y pruebas complementarias: Raquis cervical y hombro izquierdo: lesién abultada en
trapecio izquierdo dolorosa a la palpacion, no tumefaccidon, no hematoma. Dolor a la palpacion difusa
de columna cervical. Dolor a la ab-aduccién y rotacion externa e interna activas. Limitacion a la
abduccion a 902. No alteracion neurovascular distal. Adenopatia supraclavicular izquierda dura, no
movil, no dolorosa, adherida a planos profundos. Radiografia cervical y hombro: Masa de partes
blandas con pequeiia calcificacion en interior que impresiona de desplazar el trapecio.

Orientacion diagnostica: Se orienta como posible tumoracion de caracteristicas malignas a
estudio. Se deriva a Unidad de Diagnostico Rapido (UDR) donde amplian estudio mediante PET-TC,
RMN de hombro, PAAF y BAG obteniendo como resultado una masa anterolateral de pared toracica
junto con adenopatia necrética con calcificaciones en su interior compatible con condrosarcoma; por
lo que fue derivado para radioterapia pre-intervencion y exéresis.

Diagnostico diferencial: Neoplasia benigna o maligna, adenopatia, hematoma, ganglién.

Comentario final: El condrosarcoma es la sequnda neoplasia 6sea mas frecuente de los tumores
6seos primarios malignos. Tiene predileccion por el esqueleto axial, ocupando hasta 45% de los
casos (pelvis 25%, costillas 20%). El dolor es el sintoma mas frecuente, presentandose en reposo y
sobre todo por la noche. Las calcificaciones en su interior son el sello distintivo de esta lesion de tipo
cartilaginosa.
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