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EL NIVEL L5-S1
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Resumen

Objetivos: Presentacidon de un caso de metastasis intradural a nivel de la cauda equina (L5-S1) de
una adenocarcinoma de endometrio primario. El caso tiene interés por ser ésta una localizacion rara
de metastasis de adenocarcinoma endometrial.

Meétodos: Se presenta caso clinico de mujer de 58 afios con clinica de lumbalgia y ciatalgia de tres
meses de evolucidn. Presenta como antecedente oncoldgico un adenocarcinoma de endometrio ITA
tratado hace dos afios y libre de enfermedad. Se realiza RNM de columna donde se objetiva una
lesion intradural de bordes bien definidos a nivel de la cauda equina (L5-S1) siendo la primera
sospecha diagnostica metastasis en base al antecedente oncologico. Se indic6 cirugia de la lesion
realizdandose exéresis total de la lesion intradural y objetivdndose intraoperatoriamente una lesién
de consistencia dura.

Resultados: Exéresis completa de la lesion. La anatomia patoldgica informa de metdastasis de
adenocarcinoma endometrial. La clinica de dolor lumbar y cidtica mostré una rapida mejoria. La
paciente presentd incontinencia urinaria residual durante algunos meses con posterior resolucion. El
tratamiento se complet6 con radioterapia adyuvante en el lecho quirtrgico. Al tercer afo de
seguimiento se encuentra que la paciente esta asintomatica y libre de enfermedad.

Conclusiones: Las metdastasis intradurales de adenocarcinoma de endometrio no son frecuentes. La
localizaciéon L5-S1 es una localizacion especialmente rara con otro caso descrito en la literatura.
Resaltar la importancia de tener en cuenta los antecedentes oncoldgicos del paciente, que hacen que
sea necesario descartar la metéstasis como sospecha diagndstica aunque el paciente se encuentre
libre de enfermedad y/o la localizacidn de la lesién sea localizacion rara de metéstasis para la
neoplasia primaria.
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