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Gilmour (25) (1943) describié un tumor
complejo constituido por diferentes estirpes
neopléasicas derivadas del mesénquima al que
llamé ‘“mesenquimoma’”. Posteriormente se
continué denominando asi a estos tumores de
los tejidos blandos compuestos por células di-
ferenciadas en mas de dos tipos tisulares blas-
tomatosos, distintos del estroma fibrovascular
del tumor.

Estos tumores se conocian clasicamente ba-
jo complejas denominaciones descriptivas, en
las que se agrupaban los distintos componen-
tes tisulares del neoplasma. Los tejidos que
los constituyen no estan relacionados entre si,
pudiéndose ver areas de leiomiosarcoma, sar-
coma osteogenético (10), condrosarcoma, sarco-
ma reticulocelular, liposarcoma, hemangioma,
etc. Para explicar su histogénesis algunos han
preconizado que se originan en restos disonto-
génicos (41).

El mesenquimoma maligno es un tumor po-
co frecuente en las partes blandas. También
se observa en mama (77) y pulmén. En las
fosas nasales y en el tracto urogenital se pue-
den encontrar tumores mixtos mesenquimato-
sos relacionados, en las primeras, a trastornos
disembrioplasicos, y en el tracto genital ori-
ginados aparentemente en restos miillerianos.
Nosotros hemos tenido oportunidad de estu-
diar en mama dos tumores de este tipo (18).
Stout (69) describié 5 casos de mesenquimoma
de partes blandas, 3 de ellos en pacientes de
sexo masculino entre los 15 y 77 anos de
edad. Todos se localizaban en los miembros,
donde predominan sobre todo en el muslo, en
relaciéon a la vaina de los vasos femorales.
En 3 casos hubo metastasis y recidiva. Las
formas benignas de los mesenquimomas de
partes blandas son excepcionales.

Histogénesis.— Ya se ha insistido en la in-
troduccion de esta Mesa Redonda sobre la ca-
pacidad multipotencial, histrionica, de la célula
mesenquimatica primitiva, para dar, bajo con-
diciones normales, de irritacién patologica o
en procesos neoplésicos, tejidos diferenciados
de distinto tipo. También se ha insistido so-
bre la posible intermutabilidad, doctrinaria-
mente planteada, entre diferentes estirpes ce-
lulares maduras de los tejidos conjuntivos.
Estos distintos componentes tisulares neoplasi-
cos reunidos en un tumor mixto mesenquima-
tico no deben confundirse con areas de madu-
raciéon de un tejido tumoral en otro como, por
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ejemplo, las &areas fibrosarcomatosas del lin-
fosarcoma o del sarcoma sinovial. Simplemen-
te son zonas de maduraciéon o sectores indife-
renciados de un mismo tejido neoplasico.

Historia mnatural.— Personalmente hemos es-
tudiado 4 casos de mesenquimoma maligno de
partes blandas. Resumiremos brevemente esa
casuistica en relacién a su evolucion y pro-
noéstico. Tres de ellos se localizaron en miscu-
lo. Las edades, al comienzo de los sintomas,
eran de 18, 21, 60 y 61 afos. Tres fueron de
sexo femenino y uno masculino. La recidiva
se observd en dos de los cuatro casos. Tres
veces en cinco anos en una mujer de 60 anos
y en otra paciente de 61 anos, tres recidivas
en quince meses realizandose, luego de la ul-
tima, la amputacién. En tres casos se hizo la
resecciéon total amplia del tumor con los muscu-
los invadidos o vecinos. En una mujer de 21
anos sbélo se efectué una biopsia por incisién
de un voluminoso tumor y luego la amputa-
cién. Dos pacientes fallecieron de metéstasis
pulmonares, 8 y 20 meses luego del diagnds-

tico. En un caso se hizo radioterapia preope-
ratoria sin lograr disminuir el tamano del
tumor.

Caracteres macroscopicos.— Es un tumor sé-
lido, circunscrito, no encapsulado, habitualmen-
te polilobulado, de 4 a 30 cm. de eje mayor
(fig. 1). Adherente o invasor de las vainas
vasculares. Blancoamarillento, elastico, con fo-
cos de necrosis y hemorragia frecuentes. Cuan-
do el componente cartilaginoso es abundante,
es caracteristica la presencia de areas azuladas
trasliicidas. En ocasiones es multinodular.

Caracteres histopatoléogicos.— Concurren a
formar el tumor los diversos tipos de tejidos
sarcomatosos de estirpe mesenquimaética. Pue-
den existir 4reas de fibrosarcoma, sarcoma os-
teogénico, condro, hemangio, reticulo, lipo,
leiomio y rabdomiosarcoma, predominando ha-
bitualmente uno de los componentes (en ge-
neral fibrosarcoma) sobre el resto. Son fre-
cuentes las mitosis y el atipismo, asi como el
polimorfismo y el gigantismo nuclear. En al-
gunas circunstancias existen tejidos bien dife-
renciados junto a otras &areas altamente ana-
plasicas.

RESUMEN

El mesenquimoma maligno es un tumor de baja fre-
cuencia en las partes blandas, con localizacién mas ha-
bitual en miusculo, de capacidad recidivante local ¥y
regional tenaz, metastasiante (por via hematégena) en
el 50 % de los casos. Predomina en el sexo femenino.
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Su histogénesis es compleja y se admite que sea el
resultado dc la capacidad de diferenciacién multipo-
tencial de la célula mesenquimaéatica primitiva en di-
versos tejidos.

Fic. 1.— Mesenquimoma maligno de partes blandas. Tu-

mor nodular, lobulado, blancogrisaceo, con &reas de

necrosis y hemorragia.
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RESUME

Le mésenchymome malin est une tumeur peu fré-
quente dans les parties molles et plus couramment lo-
calisée dans le muscle, et a capacité récidivante locale
et régionale tenace, avec tendance a la métastase (par
voie hématogéne) dans 50 % des cas. Il prédomine
chez la femme. Son histogénése est complexe et on
admet qu’elle résulte de la capacité de différentiation
multipotentielle de la céllule mésenchymatique primi-
tive dans divers tissus.

SUMMARY

Malignant mesenchymoma is a low-frequency tumor
ot soft parts, generally localized in the muscle, with
tenacious local and regional recurrency causing me-
tastasis in 50 % of cases, through the bloodstream. It
is predominant in females. Histogenesis is complex
and it is admited that they result in multipotential
differenciation capacity of primitive mesenchymatic
cell in different tissues.
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