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LITERATURA
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Resumen

Introduccion: El liposarcoma es un tumor infrecuente proveniente del tejido adiposo, siendo el sarcoma mas
comun de tejido blando. Cadatipo de Liposarcoma tiene caracteristicas morfol dgicas, inmunofenotipicas y
de patogenia molecular propias. En este caso, reportamos una enfermedad metastasi ca cerebel osa de un
liposarcoma bien diferenciado con componente pleomérfico; caso no encontrado en nuestra busqueda
bibliogréfica.

Caso clinico: Mujer de 72 afos que consulté por inflamacion en larodillaizquierda. Como antecedentes son
destacables hipertension arterial, diabetes mellitus, dislipemia, y enfermedad pulmonar obstructiva cronica.
EnlaRM se observo lesion caracteristica de liposarcoma en € muslo izquierdo. Se realizé biopsia con aguja
gruesade lalesion en cuadriceps izquierdo, compatible con liposarcoma bien diferenciado. Se sometio a
reseccion radical de vasto externo y vasto intermedio con margenes libres. Durante su seguimiento se solicitd
RM cerebral por cefaleas que requirio ingreso y que mostré unalesion nodular tnica en hemisferio

cerebel 0so derecho sugestiva de metastasis, por 1o que se llevé a cabo una reseccion quirdrgica compl eta.
Considerando que se trataba de progresion de enfermedad a nivel de SNC se decidio tratamiento con
radioterapia holocraneal.

Discusion: Los sarcomas de tejidos blandos son un grupo heterogéneo y poco frecuente de tumores
mesenquimales, que representan el 1% de todos los tumores malignos. Ante un paciente con un liposarcoma
y sintomas neurol 6gicos debemos tener en cuenta que puede haber metastasis en el sistema nervioso central
con € fin de llevar a cabo un diagndstico precoz y un manejo terapéutico adecuado.
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