Scwannoma en la mano, una patologia poco frecuente
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Objetivos

El Schwannoma o neurilemoma es un tumor de comportamiento benigno, derivado de las células de Schwann, que aparece de forma
muy infrecuente en el nervio mediano, siendo entre e 0,1-0,3% de los tumores de la mano.
Hacer un correcto diagnostico diferencial y situar esta patologia como una posibilidad ante una tumoracion en la palma de la mano
no resulta sencillo, por lo que es primordial conocer las peculiaridades que pueden orientarnos en su identificacion.

Material y métodos

Se presenta el caso de un varon de 45 anos que consulta por tumoracion bien definida en el talon de la mano izquierda, con
parestesias distales en la palma de los dedos 1 a 3..

Resultados

Tras realizar estudios basicos con resultados normales (radiografia simple y EMG) se solicita RM, que identifica lesion hipointensa en
T1 conectada con el nervio mediano a nivel de |la palma de la mano.

La conexion nerviosa nos orienta ya en este caso a un posible origen nervioso. Si ademas tenemos en cuenta las parestesias que
clinicamente presentaba el paciente, |la sospecha de Schwannoma resulta lo mas acertado.

Se procede a exéresis de la lesion, identificandose una masa solida, encapsulada, de unos 2cm en contacto intimo con el nervio
mediano, que se consigue resecar sin daio nervioso.

Una vez analizada la lesion se confirma la sospecha diagnostica de Schwannoma por positividad para S100 y negatividad para actina,
CD34, CD68 y CD117. El paciente evoluciona favorablemente.

Imagen AP: Positividad para S100 caracteristico

: “%ﬁq’:;‘:‘.u_

Imagen intraoperatoria, Schwannoma sobre nervio mediano

Conclusiones

Es importante mantener un alto indice de sospecha de estas lesiones en pacientes que se presenten con un bulto de crecimiento lento
en la palma de la mano asociado a parestesias en dedos, especialmente si son hombres de entre 30 y 60 anos.
La RM es la prueba de eleccion, Y la confirmacion diagnostica es anatomopatologica.

La reseccion completa es el tratamiento de eleccion.
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