N*103%

LINFOMA NO HODGKIN (LNH)
DIFUSO DE CELULAS GRANDES B
DE PRESENTACION G

Autores: Bondaruk, R.-Azcona Tornero, G.-Gauna, L.-Mestas
Nufez, F.-Cura, B.-Salto, V.

San Lucas Diagnéstico

Posadas, Misiones, Argentina

rnbondaruk@hotmail.com



-~

\_

OBJETIVOS

~

/

Describir l|las caracteristicas
imagenoldgicas del Linfoma

no Hodgkin de presentacion
osea en tomografia

computada.
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; QUE ES EL

LINFOMA DIFUSO

DE CELULAS
GRANDES B?

~

/

Es el tipo mas comun de LNH
de presentacion Osea, €s una

neoplasia rara que comprende
menos del 5 % de todas las
neoplasias oseas malighas vy
alrededor del 1 % al 2 % de
todos los linfomas.
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CLINICA

Dolor en el area afectada y
masas palpables, fracturas
patoldgicas, compresion de
meédula espinal y sintomas B
(fiebre, pérdida de peso).

Predomina en el sexo
masculino, edad promedio 60
anos.

Pueden ser nicas o multiples

Se localizan preferentemente
en los huesos largos (femur
mas frecuente)

Lugar mas raramente afectado
en pelvis y vértebras.
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CRITERIOS DE
COLEY

~

/

1) Foco primario en un solo
hueso.

2) Diagndstico histoldgico

positivo.

3) No hay evidencia de
compromiso de tejido blando o
nodulos distantes.
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: RADIOGRAFIA/ .
TOMOGRAFIA

- J

Los hallazgos radiologicos son
poco especificos, se describen
lesiones liticas en la parte

distal de un hueso largo o
lesiones destructivas e
infiltrativas por ejemplo en el
hueso iliaco.
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TOMOGRAFIA
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DIAGNOSTICOS
DIFERENCIALES

. /

e Osteosarcomas
« Sarcoma de Ewing

e Histiocitosis
o Osteomielitis.
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El tratamiento de los linfomas
0seos se basa en
inmunoquimioterapia y

TRATA M I ENTO rLaacli::)itr(LaJrgal'ap iad ueda reservada

para tomas de muestra y
correccion de fracturas
patoldgicas.
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CONCLUSION

Aunqgue el linfoma 6seo es una entidad rara, debe ser
considerada dentro de los diagndsticos diferenciales de

las lesiones pélvicas en pacientes jovenes para lograr un
diagnaostico temprano de la patologia.
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