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REPORTE DE CASO
Tumor Glémico, a propodsito de un caso

Glomus Tumor, a case report
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Resumen

El Tumor Glémico constituye una patologia poco frecuente y que en un elevado porcentaje
de los casos producto de un error diagnéstico de angidlogos y ortopédicos su tratamiento es
tardio .Presentamos un caso de tumor Glémico en paciente femenina, blanca, de 53 afos
de edad con antecedentes de enfermedad de Raynaud hace aproximadamente 8 afios. Se
describen los hallazgos clinicos del caso y la evolucion hasta la intervencién quirurgica.

Palabras clave: Tumor, Glémico, benigno (fuente: DesCS-BIREME).

Abstract

Glomus Tumor is a rare condition and in a high percentage of cases due to misdiagnosis by
angiologists and orthopedists, its treatment is delayed. We present a case of Glomus Tumor
in a 53- year-old white female patient with a history of Raynaud’s disease approximately 8
years ago. The clinical findings of the case and the evolution until surgical intervention are
described.

Keywords: Tumor, Glomus, benign (source: MesSH-BIREME).
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Introduccion

Los tumores glédmicos son neoplasias vasculares benignas derivado del cuerpo Glémico neuromioarterial que se ubican en
la dermis fundamentalmente en region acra. Representan entre el 1-5 % de aparicién en la mano y aproximadamente el 89 %
se localiza en los dedos principalmente en region subungueal. Pueden ser solitarios o multiples, éstos ultimos de naturaleza
maligna. Se describe su frecuencia de aparicion entre los 30 a 50 afios de edad y en el sexo femenino". Clinicamente se
describe una triada caracterizada por dolor paroxistico de gran intensidad, sensibilidad extrema a traumatismos leves e
intolerancia a los cambios de temperaturas. Existiendo otros hallazgos clinicos al examen fisico dentro de los que se
encuentran la presencia de coloracién rojo-azulado de la ufia y deformidades de la misma. Se ha descrito otras localizaciones
de este tipo de tumoracién dentro de ellas podemos mencionar los pulmones, la traquea, la cavidad nasal, el corazén entre
otros. El diagnostico de esta patologia se realiza teniendo en cuenta los aspectos clinicos y estudios histopatologicos®*?.

Presentacion del caso

Paciente femenina de 53 afos con historial de hace aproximadamente 8 afios se le diagnostic6 Enfermedad de Raynaud
tratado con Nifedipino, 5 mg al dia .Acude a la consulta de cuerpo de guardia de Ortopedia y traumatologia del Hospital
Arnaldo Milian Castro por antecedentes de aumento de volumen a nivel de la primera falange del cuarto dedo de la mano
izquierda, deformidad de la ufia ,presencia de macula rojo azulosa localizada en el lecho ungueal, dolorosa al tacto, ademas
hipersensibilidad al frio. Al examen fisico corroboramos que presentaba secrecion purulenta por debajo del borde libre de la
ufia.

1A 1B

Figuras 1. Muestra los signos clinicos del tumor Glomico, presencia de macula rojo azulada en

el lecho ungueal, aumento de volumen en el pulpejo de los dedos con deformidad de la ufa y

salida de secrecién purulenta por debajo del borde de la misma. (Figura 1A) y lesiones liticas
en falange distal del cuarto dedo de la mano izquierda. (Figura 1B)

Los examenes de laboratorio mostraron los siguientes resultados: En el Examen bacterioldgico la muestra resulto positiva a
Estafilococos aureos con alta sensibilidad a la cefalexina recibiendo tratamiento durante 21 dias, la Radiografia de mano
izquierda informa signos radiolégicos de osteomielitis.

Ante los hallazgos clinicos y radiol6gicos encontrados se realiza resecciéon quirurgica del tumor localizado en el lecho
ungueal y curetaje 6seo con toma de muestra para estudio histopatolégico la cual fue enviada al departamento de Anatomia
Patologica.

Alos 21 dias de realizada la intervencion quirurgica se repite radiografia de mano evolutiva.

Serecibe informe histopatolégico de la muestra tomada con el diagnostico de Tumor Glémico con degeneracién mucinosa.
2A 2B

Figura 2. Muestra evolucion radiologica (Figura 2A) y clinica (Figura 2B) 21 dias
posterior a intervencién quirdrgica del tumor Glémico y curetaje 6seo
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Acontinuacién, mostramos la evolucion de la paciente a través del siguiente grafico:

Grafico 1

Discusion

Los tumores glémicos son considerados como una patologia rara e infrecuente esta entidad fue descrita por primeravezen el
afno 1829 por Wood, relacionada con la hiperplasia del cuerpo Glomico mioarterial, situada en la unién dermo epidérmica y
relacionada con la regulacion de la temperatura®. Aparece como un nédulo bien delimitado con una capsula externa, su
tamafio no excede los 2 cm y consistencia dura, coloracion rojo - azulado y su localizacién en el lecho subungueal.
Histolégicamente se clasifican en tres tipos en dependencia del componente que predomine, células glomicas, células
musculares lisa o estructuras vasculares (vascular, mixoide y sélido, este Ultimo representa el 75 % de los casos
diagnosticados). Existe una tasa de prevalencia elevada en mujeres®”. La etiologia de este esta patologia no es bien
conocida, generalmente se asocia a factores genéticos traumatismos anteriores, la edad y el sexo®.

Existen otras localizaciones extra digitales del tumor Glémico pero su aparicion es menos frecuente, en cualquier parte del
cuerpo se a presentan aproximadamente a los 50 afios, principalmente en hombres®. Los tumores glémicos de la cabezay
el cuello representan menos del 1%; en el momento, solamente se han reportado 38 casos de tumores glémicos localizados
en cavidad oral, incluido este caso. La relacion hombre mujer en neoplasias especificamente en cavidad oral es de 1:1,6
respectivamente, con edades que varian en un rango de los 10 a los 85 afios, con edad media de 52 afios"”; en el caso
reportado por nosotros de una mujer de 13 afios de edad. Los Tumores glémicos malignos son poco frecuentes y se localizan
generalmente en miembros inferiores, térax y abdomen. Algunos investigadores relacionan este tipo de neo formacién con

caracteristicas atipicas con un mal pronéstico™.

El caso presentado en esta investigacion coincide con las descripciones realizadas por otros autores acerca de esta
patologia. Presentando dolor intenso que irradia a codo ,describiéndolo de forma insoportable que no cede facilmente con
analgésicos, de aparicion luego de micro traumas o traumatismos leves y sensibilidad aumentada a los cambios bruscos de
temperatura. Las manifestaciones clinicas de esta entidad puede traer consigo errores en el diagnoéstico sobre todo porque
posee caracteristicas comunes con otras enfermedades"” .Nuestro paciente fue diagnosticado con Enfermedad de Raynaud
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desde hacia 8 afios llevaba tratamiento con Nifedipino, las caracteristicas del dolor intenso y paroxistico con empeoramiento
del cuadro y presencia de sepsis por gérmenes como estafilococo aureos y Pseudomona aeruginosa con recidivas fue el
detonante y causa principal. Ademas de presentar otros hallazgos como la onicolisis y eritroniquia coincidiendo con lo
descrito por otros autores'""?.

Nuestro caso tuvo una evolucién favorable, al realizar exceresis del tumor inmediatamente desparecié el dolor mejorando la
calidad de vida del mismo. La técnica quirurgica utilizada fue la subungueal lo que coincide con otras investigaciones. Se
describen las recurrencias en este tipo de enfermedad en la literatura consultada“?, en el paciente objeto de estudio, por el
tiempo de evolucion que tiene (30 dias) no es posible identificar la existencia de complicaciones de este tipo.

Algunos investigadores describen complicaciones tempranas y tardias dentro de las que podemos citar la recidiva temprana
cuando no se ha resecado completamente la neo formacioén asi como deformidades de la ufia o la aparicién de otro tumor

tardiamente".
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