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{88 Introduccioén y objetivos

Los tumores de células gigantes son lesiones benignhas y poco prevalentes, gue se localizan principalmente
en los dedos de las manos de mujeres de mediana edad. Su crecimiento es lento y en caso de ser
sintomaticos, suelen presentar una clinica inespecifica, como dolor, derrame articular y bloqueos, lo gque
requiere un alto grado de sospecha. La exéresis abierta continua siendo el tratamiento mas empleado.

Presentamos el caso de una paciente con restriccion de la movilidad de rodilla a causa de un tumor de celulas
gigantes resecado de forma artroscopica.

Material y métodos

Mujer de 65 anos con historia de 5 meses de gonalgia izquierda
y derrames ocasionales, bloqueos y en la exploracion déficit para
la extension completa. En la radiografia solo se aprecia
gonartrosis (grado 1 de Ahlback) y en la RMN se objetiva una
lesion en el receso anterior de Hoffa de 3x2x3,3 cm, de margenes
bien definidos compatible con un tumor de células gigantes de la
sinovial.

Resultados

En |la exploracion artroscopica se observa una lesion parduzca,
polilobulada que se incarcera tanto en la escotadura intercondilea
como en el compartimento externo, produciendo un blogueo a la
extension. El resto de estructuras intraarticulares se encuentran
integras.

Se realiza |la exéresis a través de los portales anterolateral y
anteromedial estandares, enviando la pieza para su analisis
anatomopatoldgico, que confirma el diagnostico de un tumor
tenosinovial de ceélulas gigantes. Tras la intervencion la paciente
presentd una evolucion favorable recuperando la extension completa
de rodilla.
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7“8 Conclusion

La clinica inespecifica de los tumores
de ceélulas gigantes puede confundirse
con otras patologias mas comunes, por
lo que, aun siendo Inusuales en la
rodilla, deben formar parte del
diagnostico diferencial.

La artroscopia supone una alternativa
a la reseccion abierta, con menor riesgo
de infeccidn y rigidez posoperatoria.

Imagenes tras la reseccion
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