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C0405 - FIBROMA CONDROMIXOIDE LUMBAR PRESENTACION DE UN CASO Y
REVISION DE LA LITERATURA
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Resumen

Objetivos: El fibroma condromixoide es un tumor 0seo benigno raro y de origen cartilaginoso. Representa el
1% de los tumores 6seos y € 1,8% de los tumores 6seos benignos. Predomina en el sexo masculino, refieren
dolor o déficit neurol6gico por compresion estd compuesto de proporciones variables de material condroide,
fibroso y mixoide se encuentran cominmente en la metafisis de los huesos largos y se encuentran
excepciona mente en la columna vertebral, NOsotros presentamos un caso que presenta paresia flexion pie
izquierdo con diagnostico de fibroma condromixoide.

Métodos: Paciente de 57 afios de edad que presentalumbalgiay ciética L5 izquierda acompafiado de paresia
alaflexion de pieizquierdo, con disestesias I5 izquierdo, sin afectacion de vias largas ni esfinteres, con,
disestesias |5 izquierday paresiaalaflexion de pie izquierdo (2-3/5), ROT aguileo disminuido, RM lumbar
lesion ocupante de espacio L4 15 izquierda EM G con afectacion radicular |5 izquierda, se realiza exéresis
completa de lalesién con informe anatomopatol 6gico de fibroma condromixoide.

Resultados: Descrito por Jaffe y Lichtenstein en 1948, esta compuesto de proporciones variables de material
condroide, fibroso y mixoide pero, es claramente un tumor de cartilago, su origen en la columna vertebral es
casi siempre evidente y su extension en el espacio extradural causa una compresion del cordén o del nervio.
Radiol 6gicamente tienen un comportamiento benigno lesidn bien circunscrita con margenes definidos y
esclerdticos, homogeénea, la mayoria son toréacico y existe alglin caso lumbar, a pesar de ser benigno existe
unatasade incidenciadel 11% al primer afio con exéresis competay de un 80% con exéresis parcial la
radioterapia puede ocasionar trasformacién maligna.

Conclusiones: El fibroma condromixoide lumbar se debe identificar y tratar de realizar una exéresis completa
para conseguir una mayor supervivencia de los mismos.
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