
A propósito de un caso: metástasis 
muscular de hepatocarcinoma

Material y metodología
Varón de 74 años que presenta una lesión ocupante de 
espacio en musculatura paravertebral izquierda. Como 
antecedentes médicos, el paciente presentó un 
hepatocarcinoma gigante en el año en 2020 tratado 
mediante exéresis quirúrgica. Actualmente presenta 
función hepática normal y sin alteraciones morfológicas.
Dada la lesión, se realiza resonancia magnética donde se 
identifica una tumoración sólida, polilobulada, de 
25x35x56 mm que se extiende desde el agujero de 
conjunción L1-L2 izquierdo hasta la pala iliaca ipsilateral 
y realza tras la administración de contraste intravenoso 
de manera intensa y homogénea, sugiriendo que se 
trate de una metástasis. Se confirma esta sospecha 
mediante la toma de una biopsia por aguja gruesa

Resultados

Se expone el caso en comité de tumores musculo-esqueléticos y se 

decide realizar exéresis al ser una lesión única. Como planificación 

prequirúrgica, se referencia tumoración con arpón mediante ecografía, 

de forma similar al marcaje que se realiza de forma rutinaria en el cáncer 

de mama, por servicio de radiología. Se realiza exéresis quirúrgica de 

masa en musculatura paravertebral obteniéndose una única pieza con 

arpón incluido en la musculatura y ojal cutáneo. En el estudio 

anatomopatológico se confirma el diagnóstico de metástasis de 

hepatocarcinoma con bordes libres.

Conclusiones
En general, la diseminación hematógena de los tumores sólidos al musculo 
esquelético es extremadamente rara, representando menos del 1%. Las tres 
razones principales que explican esta baja incidencia es debido a que el flujo 
sanguíneo no es constante por las contracciones musculares, el ácido láctico y 
la presencia de proteasas y otros inhibidores que suprimen la invasión de las 
células tumorales hacia el músculo esquelético.
Los pacientes con metástasis de hepatocarcinoma extrahepáticos tienen una 
supervivencia del 4% a los cinco años. En la mayoría de casos de pacientes con 
metástasis en músculo esquelético se realizó exéresis quirúrgica, pero 
actualmente no hay un tratamiento estandarizado para estos pacientes.

Objetivos

Descripción de un caso clínico presentado en nuestro medio sobre una metástasis de hepatocarcinoma en tejido muscular. Se 

caracteriza por ser una entidad poco frecuente, hallándose descritos tan sólo 21 casos de metástasis en el músculo esquelético.
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