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Liposarcoma mixoide gigante retroperitoneal
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Mujer de 33 afios de edad, sin antecedentes
personales ni familiares de interés, que acudi6 a
urgencias por cuadro de distensién abdominal
progresiva de un afio de evolucién. En la explora-
cion fisica destacaba distension abdominal gene-
ralizada con matidez a la percusién. La analitica y
la radiografia de térax fueron normales. En la to-
mografia computarizada abdominal se observé
una gran tumoracién mixta originada en la celda
renal posterior derecha con desplazamiento de es-
tructuras vecinas (diametros de 31 x 19 x 16 cm)
(Figura 1). Se realizé intervencién quirlrgica, y se
extirpé una tumoracién bien delimitada de 7.100
g de peso que englobaba el rifién derecho. El es-
tudio patolégico diagnosticé un liposarcoma mi-

xoide. El tratamiento se complementd con radio-
terapia.

Los liposarcomas representan casi el 20% de
todos los sarcomas del adulto. El liposarcoma mi-
xoide es un tumor maligno compuesto por células
mesenquimales uniformes, junto con un ndmero
variable de lipoblastos atipicos en el seno de un
estroma mixoide con vascularizacién capilar plexi-
forme. Representa el 30-45% de todos los liposar-
comas, aparece preferentemente en adultos y
asienta principalmente en extremidades inferiores.
Se caracteriza por no tener poder metastatizante,
tiene gran crecimiento local y las manifestaciones
clinicas suelen venir derivadas del desplazamiento
y/o compresién de estructuras vecinas.

Figura 1. Tomografia computarizada (anteriorposterior, izquierda; coronal, derecha) en la que se observa una tumoracién origina-

da en la celda renal derecha que desplaza las estructuras vecinas.
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