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Resumen

Objetivos. Describir y analizar los casos de sarcomas diagnosticados en la consulta de Medicinalnternaalo
largo de 2022 atendiendo a los posibles factores de riesgo y comorbilidades asi como a su formade
presentacion y método diagnostico.

Métodos: Se analizan de forma descriptivay retrospectiva una serie de casos de sarcoma retroperitoneal,
diagnosticados en nuestro centro durante el afo 2022, teniendo en cuenta variables como la edad, los
antecedentes, y la sintomatologia asociada. En el desarrollo de lainvestigacion hemos seguido las normas
éticas del comité de experimentacion humana responsable y contamos con |a aprobacion del Comité Etico.

Resultados: Durante el afio 2022 en la consulta de M edicina Interna hemos diagnosticado tres casos de
sarcoma retroperitoneal, siendo la media de edad de presentacion de 61 afios con dos de ellos en mujeresy
uno en hombre. Salvo la hipertension arterial en €l caso del vardn, no existia ningin otro factor de riesgo
cardiovascular en los tres casos. Tampoco asociaban habitos toxicos ni tratamientos farmacol gicos
habituales salvo el antihipertensivo en € caso sefidlado. En las tres ocasiones el diagnéstico ha sido de
manera totalmente incidental. En el primer caso en contexto de un seguimiento digestivo por enfermedad por
reflujo gastroesofagico, en el segundo por seguimiento de miomas uterinosy en el Ultimo por ecografia renal
en contexto de hipertension arterial. Todos ellos coinciden en mantener val ores analiticos de hemograma,
reactantes de fase aguda, |actato deshidrogenasa e incluso niveles de marcadores tumorales normales. Las
lesiones inicialmente ya eran objetivadas con ecografia de abdomen pero para su confirmacion todos
precisaron resonancia magnética, coincidiendo en localizacion retroperitonea cerca de estructuras vasculares
(figs.), tamario entre cinco y diez centimetros, y morfologia polilobulada encapsulada. Fueron derivados a
unidad de referencia
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Discusion: El sarcoma retroperitoneal constituye el entre un 10 y un 15% de todos los sarcomas de tejido
blando. Habitualmente la sintomatol ogia que asocia es escasa, por |0 que en su debut suelen objetivarse
masas abdominales de gran tamafio y de forma incidental, sin embargo, en caso de asociar clinica sera
relacionada con la compresion de estructuras vecinas como grandes vasos Yy visceras huecas. Hastaen un
10% de los diagndsticos iniciales se presentan lesiones metastasi cas a distancia, sobre todo hepéticasy
pulmonares. Para su confirmacién, ademés de laimagen radiol 6gica es fundamental el andlisis histol égico.
Clasicamente se ha considerado |a biopsia percutanea con aguja gruesa como un procedimiento de alto riesgo
por la posibilidad de diseminacion a distancia, pero cada vez hay mas series de casos donde laincidencia
supone menos de un 1%. A pesar de ello con una elevada sospecha por imagen estariaindicado la cirugia
inicial silempre que e paciente no sea candidato a neoadyuvancia. En cuanto a las tasas de supervivencia
estdn entreel 20y el 70% alos cinco afios siendo e factor predictivo mas importante |a resecabilidad
tumoral.

Conclusiones:. El diagndstico tardio e incidental de los sarcomas retroperitoneales retrasay dificulta sus
opciones terapéuticas por |o que debemos esforzarnos en su sospecha clinicay métodos diagnosticos.
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