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IMAGENES EN PEDIATRIA

Tumor esternal autolimitado en una lactante de 7 L))
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Self limiting sternal tumors of childhood in a 7 months old infant
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Los tumores esternales autolimitados en edad pediatrica
o self limiting sternal tumors of childhood (SELSTOC) se
caracterizan por la aparicion de una tumoracion esternal
sin relacion con infecciones ni traumatismos previos, con un
rapido crecimiento y resolucién espontanea’?.
Presentamos el caso clinico de una lactante de 7 meses
con una tumoracion del tercio inferior esternal (fig. 1) de
2 meses de evolucion, de consistencia solida, levemente
dolorosa con la manipulacion y la tos. Los familiares no
referian traumatismo previo ni sintomas constitucionales
asociados. Se realizaron una ecografia (fig. 2) y una resonan-
cia magnética (fig. 3), que informaban de una lesion sélida
(31 x 14 x 16 mm) a nivel cartilaginoso entre el cuerpo ester-
nal y el xifoides, con afectacion del sexto-séptimo cartilago
condrocostal derechos. Se realizé una biopsia de la lesion
que informaba de tejido fibrocartilaginoso maduro sin signos
de malignidad. Se realiz6 seguimiento ambulatorio y se com-
probo la disminucion progresiva de la tumoracion hasta su
practica desaparicion, con resolucion de la sintomatologia.
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Figura1 Tumoracion de consistencia solida en tercio inferior
(G. Fuente-Lucas).

del esterndn (sehalada con una flecha).
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G. Fuente-Lucas et al.

Figura 2 Lesion de partes blandas de la region esternal caudal de aproximadamente 31 x 14 x 16 mm. Dicha lesion parece
comunicar con los nlcleos de osificacion esternal y con los cartilagos costales derechos y presenta escaso flujo Doppler.

Figura3 RM T1y T1 con gadolinio, cortes sagital y axial donde se observa una lesion de partes blandas alrededor del esternon
distal con captacion de contraste.

El hallazgo de una lesion solida esternal en edad pedia- podria englobarse el sindrome de Tietze, una costocondri-
trica obliga al diagnostico diferencial con enfermedades tis autolimitada e infrecuente que se ha descrito en edad
inflamatorias, infecciosas y neoplasicas. Ante una lesion de pediatrica’. En ocasiones puede ser necesario el empleo de
crecimiento rapido y sin antecedentes relevantes, debemos pruebas de imagen e incluso el estudio anatomopatologico
tener en cuenta la posibilidad del SELSTOC. En esta entidad de la lesion. El curso clinico es autolimitado, con tendencia
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espontanea a la regresion, requiriendo tratamiento analgé- 2. Adri D, Kreindel T. Tumores esternales autolimitados en
sico cuando sea preciso. edad pediatrica: a proposito de dos casos. Radiologia.
2019;61:167-70.
Bibli fi 3. Mukamel M, Kornreich L, Horev G, Zebaria A, Mimouni M. Tietze’s
ibliogratia sindrome in children and infants. J Pediatr. 1997;131:774-5.
1. Winkel ML, Lequin MH, Bruyn JR, van de Ven CP, Krijger RR, Pie-
ters R, et al. Self-limiting sternal tumors of childhood (SELSTOC).
Pediatr Blood Cancer. 2010;55:81-4.
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