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Resumen

Objetivos: Describir la infrecuente aparicién de un condroblastoma a nivel cervical.

Métodos: Paciente mujer de 65 anos que consulta en Cirugia General por tumoracion laterocervical
derecha dolorosa de 9 meses de evolucion. Las pruebas de imagen mostraron una lesion
parcialmente calcificada dependiente de la articulacion C2-C3. Se realizé estudio mediante PAAF
siendo la anatomia patoldgica no concluyente por lo que la paciente fue derivada a nuestras
consultas, decidiéndose cirugia resectiva.

Resultados: Durante la intervencion se observé macroscopicamente una lesion de consistencia y
aspecto cartilaginoso, dependiente de la apdfisis articular de C2, no rodadera y avascular. Se realizd
reseccion en bloque de la lesion, respetando la articulacion subyacente que, sin embargo, se
observaba infiltrada. La paciente fue dada de alta sin nueva focalidad. Tras el diagndstico
anatomopatoldgico de condroblastoma se decidié nueva intervencion para facetectomia C2 y C3y
fijacion anterior, con la finalidad de asegurar una reseccion oncoldgica. En la muestra enviada a
Anatomia Patoldgica no se observé tumor residual. Tras la cirugia la paciente fue dada de alta de
nuevo sin incidencias. En RM y TC posquirtirgicos se observd adecuada artrodesis y reseccion
tumoral completa sin signos de recidiva local.

Conclusiones: Los condroblastomas son tumores primarios de hueso, poco frecuentes y
generalmente benignos que se asientan habitualmente en la regién epifisaria de los huesos largos.
Se trata de un tumor extremadamente raro en la columna vertebral, donde la localizacién preferente
es la columna cervical. A pesar de su naturaleza benigna, tiene una alta tendencia a recurrencias
locales por lo que la reseccion total es el diagndstico de eleccion.
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