ISSN 1669-9106

IMAGENES EN MEDICINA MEDICINA (Buenos Aires) 2020; 80: 92

Masa sacra como presentacion de mieloma multiple

Hombre de 50 afos sin antecedentes de relevancia, Fig. 1
que consulté por dolor sacro de intensidad 10/10 irradiado
aregion glutea derecha de 3 meses de evolucion. Al exa-
men fisico no se encontré masa palpable, tenia impotencia
funcional de miembro inferior derecho con hiporreflexia e
hipoestesia homolateral. Esfinteres y sensibilidad perineal
conservada.

En la resonancia magnética nuclear se observaba
masa lumbosacra que realzaba con contraste de aspec-
to sdlido de 7 x 10 x 9 cm que comprometia, infiltraba y
expandia la mitad superior del sacro. Comprometia todos
los arcos posteriores, obliterando en forma completa al
canal sacro, se extendia hacia el alerén sacro derecho y
protruia a la cavidad pelviana (Fig. 1y 2).

Resultados de laboratorio: Hto 34%, Hb 10.2 g/dl, VCM
88 um?, urea 24 mg/dl, creatinina 1.06 mg/dl, calcio i6nico
1.15 mmol/l, albumina 2.6 g/dl, proteinas totales 7.4 g/dlI.
Proteinograma electroforético: componente monoclonal
de movilidad gamma media (3.97 g/dl). Inmunofijacién
positiva IgG LAMBDA. Puncidn biopsia de lesion sacra:
neoplasia de células plasmaticas, inmunofenotipo lambda.
Aspirado de médula ésea: incremento de células plasma-
ticas de hasta un 15% de la celularidad, sin posibilidad de
realizar inmunomarcacion para cadenas livianas.

Se interpreto el cuadro como mieloma multiple e inicié
tratamiento con buena respuesta.
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