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PALABRAS CLAVE Resumen El condrosarcoma es un tumor 6seo maligno de origen cartilaginoso. Es el tercero
Condrosarcoma; en frecuencia de los tumores 6seos malignos, solo superado por el mieloma multiple y el osteo-
Osteocondroma; sarcoma. El 75% son lesiones primarias y el 25% restante pertenecen a categorias especiales,
Condroma; entre las que se cuentan las variantes anatomopatoldgicas y las formas secundarias. Un con-
Condromatosis; drosarcoma secundario es aquel que aparece en una lesion cartilaginosa benigna preexistente,
Resonancia entre las que se incluyen el osteocondroma solitario, la osteocondromatosis maltiple, el encon-
magnética; droma, las diferentes encondromatosis y la condromatosis sinovial primaria. La incidencia de
Tomografia la transformacion maligna es muy variable en funcion del tipo de lesion. En este trabajo se
computarizada discuten e ilustran las diferentes formas de condrosarcomas secundarios, poniendo un especial
multidetector énfasis en los hallazgos radiologicos que deben alertar y que permiten al radidlogo tener un

papel central en el diagnéstico, manejo y seguimiento de estos pacientes.
© 2013 SERAM. Publicado por Elsevier Espana, S.L.U. Todos los derechos reservados.
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Chondrosarcoma;

Osteochondroma; Abstract Chondrosarcomas are malignant bone tumors originating in cartilage. Chondro-
Enchondroma; sarcoma is the third most common malignant bone tumor after multiple myeloma and
Chondromatosis; osteosarcoma.

Magnetic resonance About 75% of chondrosarcomas are primary lesions. The remaining 25% belong to special
imaging; categories such as histologic variants and secondary forms.

Multidetector A secondary chondrosarcoma is one that appears in a pre-existing benign chondral lesion; the
computed different types of secondary chondrosarcomas include solitary osteochondroma, multiple osteo-
tomography chondromatosis, enchondroma, the different types of enchondromatosis, and primary synovial

chondromatosis. The incidence of this malignant transformation varies widely in function of the
type of lesion.
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In this article, we discuss and illustrate the different types of secondary chondrosarcomas,
placing special emphasis on the imaging findings that should alert to these lesions and give
radiologists a key role in the diagnosis, management, and follow-up of these patients.

© 2013 SERAM. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccion

El condrosarcoma es un tumor mesenquimal maligno con una
matriz formada por tejido cartilaginoso de aspecto mas o
menos maduro. Representa entre el 20 y el 30% de todos los
tumores 6seos primarios malignos, frecuencia solo superada
por el mieloma multiple y por el osteosarcoma’.

En torno al 75% de todos los condrosarcomas son de
origen intramedular primario y se conocen también como
condrosarcomas centrales. Siguiendo criterios anatomopa-
tologicos, el 90% de estos tumores primarios forman parte
del grupo de los condrosarcomas convencionales, a su vez
subdividido en tres grados de malignidad en funcion de su
celularidad, nimero de mitosis, forma del nlcleo y las areas
mixoides o de necrosis. La mayoria de los condrosarcomas
son de grado bajo (grado 1) o intermedio (grado 2) y afectan
a pacientes entre la cuarta y quinta década de la vida. Por
tanto, en la mayoria de los casos el condrosarcoma prima-
rio es un tumor de crecimiento lento y baja capacidad de
diseminacion metastasica (figs. 1y 2). Aproximadamente el
75% de los condrosarcomas primarios aparecen en el tronco
(pelvis, cintura escapular y costillas), fémur y himero pro-
ximal.

El 25% de los condrosarcomas restante son las catego-
rias especiales, entre las que se encuentran las variantes
anatomopatologicas y los tumores secundarios. Las varian-
tes son raras, suponen el 10% de todos los condrosarcomas e
incluyen al condrosarcoma de células claras, condrosarcoma
mesenquimal y condrosarcoma indiferenciado. El condrosar-
coma de células claras es un tumor muy infrecuente, casi
siempre localizado en las epifisis de los huesos largos. El
condrosarcoma mesenquimal es un tumor cartilaginoso de
alto grado, que crece sobre todo en las partes blandas, y
que contiene células pequeias y redondas semejantes a las
del sarcoma de Ewing. Finalmente, el condrosarcoma indi-
ferenciado es un tumor muy agresivo y de mal pronodstico
cuyo componente cartilaginoso, bien diferenciado, coexiste
con un sarcoma de alto grado, tipo osteosarcoma o sarcoma
pleomorfico.

Un condrosarcoma secundario es el resultado de la
transformacion en condrosarcoma de un tumor cartilagi-
noso benigno. Suponen aproximadamente el 12% de los
condrosarcomas de categorias especiales. Se trata de una
entidad escasamente tratada en la bibliografia, probable-
mente por su baja frecuencia®. Anatomopatoldgicamente es
igual al condrosarcoma primario y generalmente son tumo-
res de bajo grado. Entre las lesiones benignas que pueden
sufrir esta transformacion se encuentran el osteocondroma
solitario, la osteocondromatosis multiple familiar, las encon-
dromatosis multiples (enfermedad de Ollier y el sindrome de

Maffucci) y la condromatosis sinovial primaria. Raramente se
han descrito condrosarcomas sobre encondromas solitarios
y en lesiones 6seas no tumorales como la enfermedad de
Paget, la displasia fibrosa y el hueso radiado (tabla 1).

El estudio radioldgico en las lesiones dseas de estirpe
cartilaginosa es fundamental. Los signos que hacen sospe-
char la transformacion maligna de una lesion cartilaginosa
benigna son el festoneado endosteal, remodelado, engro-
samiento o destruccion de la cortical, reaccion peridstica,
afectacion de las partes blandas, una fractura patologica o
las metastasis. Ademas, es importante destacar que algunas
de estas lesiones benignas pueden presentar criterios anato-
mopatoldgicos de malignidad sin serlo realmente. Por tanto,
en estos casos es fundamental considerar la localizacion y
las caracteristicas radiologicas para llegar al diagnostico®.

El objetivo de este articulo es describir e ilustrar los dife-
rentes tipos de lesiones cartilaginosas benignas en las que se
puede producir una transformacion sarcomatosa, asi como
mostrar el ambito clinico, las manifestaciones radiologicas y
la correlacion entre la radiologia y los hallazgos patologicos
en el condrosarcoma secundario.

Transformacion maligna del osteocondroma
solitario

El osteocondroma es un tumor o una anomalia en el desarro-
llo 6seo. Representa el 10-15% de todos los tumores 6seos
y es el mas frecuente de los tumores dseos benignos (20-
50% de todos ellos). En torno al 15% de los pacientes con
osteocondromas presentan lesiones multiples®.

Consiste en una proliferacion dsea de tamano variable
recubierta por cartilago hialino. Se puede localizar en cual-
quier hueso que se origine por osificacién encondral. La
mayoria (80-90%) crecen en huesos largos de las extremida-
des, sobre todo las inferiores (50-60%). Aproximadamente
el 40% se localizan alrededor de la rodilla. El fémur es el
hueso mas frecuentemente implicado (30%), seguido de la
tibia (15-20%). En la extremidad superior (25-30%), habi-
tualmente radican en el himero. Son poco habituales en

Tabla 1 Lesiones benignas susceptibles de degeneracion
sarcomatosa

Osteocondroma solitario
Osteocondromatosis multiple familiar
Enconcondroma solitario
Encondromatosis multiple
Condromatosis sinovial primaria
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