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Imagen clinica

Elastofibroma dorsal bilateral: hallazgos en PET/TC
Bilateral elastofibroma dorsi: PET-CT findings
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Figura 1. A) Imagen axial del componente de la TC del estudio de PET/TC en la que se observan sendas masas (asteriscos) entre la punta de cada escapulay la pared toracica.
Nétese el musculo dorsal ancho (flechas) cubriendo cada masa. B y C) Imagenes axiales correspondientes de PET (B) y de fusién PET/TC (C) en las que se observan masas

hipermetabélicas subescapulares (asteriscos).

Un paciente tratado de un linfoma 8 afios antes consulté por
molestias toracicas. A la exploracién se apreciaba un aumento
simétrico de partes blandas rodeando las puntas de ambas esca-
pulas. Dado su antecedente oncolégico se realizé una PET/TC, la
cual confirmé la existencia de sendas masas en ambos espacios
subescapulares (fig. 1). Estas masas presentaban una atenuacién
menor que el madsculo esquelético, bandas de densidad «grasa»
en su interior y un metabolismo bajo. No se observaron otras
masas ni adenopatias sospechosas en el estudio de PET/TC. Ante
estos hallazgos se emitié el diagnéstico de elastofibroma dor-
sal (ED) bilateral, confirmandose en el seguimiento su estabilidad
radiolégica.

El ED es un raro tumor benigno con una localizacién tipica en
la pared toracica (entre la punta de la escapula y las costillas) y
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una presentacién radiolégica caracteristica y documentada espe-
cialmente en ecografia, TC y RM. Afecta preferentemente a mujeres
y es bilateral en un 75% de los casos. Existen pocos casos descritos de
ED en PET/TC, y su importancia estriba en que en pacientes oncolé-
gicos pueden interpretarse erroneamente como lesiones malignas.
Subaja actividad metabdlica, su caracter bilateral, su aspecto radio-
légico caracteristico y su estabilidad temporal deben impedir su
malinterpretacién en PET/TC' 2.

Bibliografia

1. Onishi Y, Kitajima K, Senda M, Sakamoto S, Suzuki K, Maeda T, et al. FDG-PET/CT
imaging of elastofibroma dorsi. Skeletal Radiol. 2011;40:849-53.

2. Pierce]CIII, Henderson R. Hypermetabolism of elastofibroma dorsi on PET-CT. AJR
Am ] Roengenol. 2004;183:35-7.

0300-2896/© 2017 SEPAR. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.


https://doi.org/10.1016/j.arbres.2017.06.023
www.archbronconeumol.org
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.arbres.2017.06.023&domain=pdf
mailto:luisgorospe@yahoo.com
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0015
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0300-2896(17)30232-6/sbref0020
https://doi.org/10.1016/j.arbres.2017.06.023

	Elastofibroma dorsal bilateral: hallazgos en PET/TC
	Bibliografía


