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PRESENTACION DEL CASO

CONCLUSION

Paciente de sexo masculino, de 15 afios de edad, que consulta
por presentar lumbalgia de un mes de evolucion. No refiere
antecedente traumético y el dolor no cede con analgésicos.

Se evidencia formacion expansiva multiquistica multilobulada,
ubicada en region sacrocoxigea central, que actualmente mide
aproximadamente 10 x 7 x 9 cm de diametros cefalocaudal,
anteroposterior y transversal respectivamente. Luego de la
administracion del medio de contraste endovenoso presenta
realce periférico. Se proyecta en sentido posterior atravesando
en canal espinal central hacia la grasa retrocoxigea con
laminar cantidad de liquido peritumoral y hacia el musculo
gluteo mayor izquierdo, y en sentido anterior hacia la cavidad

HALLAZGOS IMAGENOLOGICOS

El sacro, a veces ignorado, es un lugar importante de diferentes patologias, entre
las que se incluyen los tumores que afectan a su estructura 6sea, siendo las
metastasis las lesiones tumorales mas frecuentes. Es importante conocer las
distintas entidades tumorales que pueden afectar al sacro para llevar a cabo un
diagnostico radiolégico adecuado y evitar el retraso diagnostico que a veces se
produce en la practica clinica.
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una ligera preferencia por el sexo femenino. En la columna los
elementos posteriores se afectan mas que los cuerpos
vertebrales y la lesion puede implicar a mas de una vértebra.
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