M Hospital Universitario

, -
\s 2 ‘r‘ et
SOCIEDAD ESPANOLA DE CIRUGIA SaludMadrid 1 2 de OCtUbre

ORTOPEDICA Y TRAUMATOLOGIA

TUMORES OSEOS DE CELULAS GIGANTES SELECCIONADOS PUEDEN
TRATARSE SIN BIOPSIA PREVIA

Garcia Jarabo E, Abarquero Diezhandino A, Bustamante Recuenco D, Ramos Ramos LM, Lopez Salas D, Ramos Pascua LR.

/INTRODUCCION ) (OBIETIVO A
El tumor de células gigantes es un tumor 6seo benigno Justificar el tratamiento de un tumor de células gigantes
agresivo con dos poblaciones celulares que son sensibles sin biopsia previa y asegurar su diagndstico sin
al denosumab por su efecto bloqueador del sistema | (identificar células gigantes en la pieza de reseccién. y
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MATERIALY METODOS

Varon de 29 anos con dolor en su muneca izquierda de 1
ano de evolucion, tras traumatismo.

Se realiza estudio de imagen con radiografia, TC y RMN,
que debido a |la alta sospecha clinico-radioldgica, se
concluye con un diagnostico de tumor de células
gigantes.

 Lesion litica epifiso-metafisaria, sin matriz,
expansiva, bordes bien definidos, sin esclerosis
circundandolos.

* Cortical adelgazada y rota, sin reaccion periostica
ni masa de partes blandas alrededor.

* RM muestra lesion solida que se extiende
minimamente por fuera del contorno cortical, con
edema perilesional.
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Se decide no realizar biopsia y comenzar con
denosumab neoadyuvante con posterior curetaje
agresivo, fenolizacion y relleno de la cavidad con
cemento y placa de refuerzo.

El estudio anatomopatolégico del material curetado
informo de ausencia de ceélulas gigantes, aunque si de
los cambios secundarios al denosumab.
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CONCLUSIONES
r ~ | Algunos tumores de células gigantes pueden tratarse

RESULTADOS e . L
L , . sin biopsia previa en centros con experiencia y con el
No hubo complicaciones postoperatorias y, un ano . .
consentimiento del paciente.

después de la intervencion, el paciente se encuentra
asintomatico y sin signos de recidiva de la enfermedad

realizando las mismas actividades laborales y de ocio d.esaparecer .temporalmente la presencia de celulas
previas a la enfermedad. ) flgantes multinucleadas. )

El denosumab inhibe la reabsorcion osea, haciendo
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