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RABDOMIOSARCOMA ALVEOLAR 
EN FOSSA NASAL ESQUERRA 
AMB AFECTACIÓ D’ADENOPATIES 
LATEROCERVICALS. A PROPÒSIT D’UN 
CAS.
Cristina Lorenzo-Parra, Danna Janeth Florez-Mora, Maria Guadalupe 
Canchola-Aguilar, Begoña Fuerte-Negro, Irma Ramos-Oliver, Marta 
Garrido-Pontnou i Carmen Amalia Vasquez-Dongo.   
Hospital Universitari Dr. Josep Trueta, Girona.

Introducció    

El rabdomiosarcoma és un tumor mesenquimal 
maligne amb origen a les cèl·lules musculars 
esquelètiques que normalment apareix principalment a 
nens i adolescents, encara que també es pot presentar 
en adults. Hi ha diversos subtipus de rabdomiosarcoma 
i el subtipus alveolar (RMSa) és un d’ells.

Cas clínic

Dona de 17 anys sense antecedents d’interès, que 
consulta per obstrucció nasal d’1-2 mesos d’evolució, 
amb adenopaties retroauriculars i laterocervicals 
esquerres, epífora ocular esquerra i taponament òtic 
esquerre.

Amb l’orientació clínica de “Pòlip de cavitat nasal”, 
es demanen ressonància magnètica (RM) de la lesió, 
tomografia computeritzada (TC) de tòrax i ecografia 

de les adenopaties laterocervicals i posteriorment, 
una biòpsia de la lesió nasal i ECO-PAAF d’una de les 
adenopaties laterocervical esquerra, nivell II.

Resultats   

● Proves d’imatge    

A la RM s’observa una lesió expansiva que ocupa fossa 
nasal esquerra delimitant àrees d’aspecte necròtic-
hemorràgic amb unes dimensions aproximades de 49 
x 25 x 44 mm (Figura 1). TC de tòrax sense alteracions 
significatives. L’ecografia evidencia múltiples 
adenopaties laterocervicals esquerres als nivells II, III i 
IV d’aspecte patològic fins a 2,2 cm de gruix.

● Troballes citològiques    

 Les extensions citològiques de l’adenopatia 
laterocervical esquerra, mostren un fons hemàtic amb 

RODA

Figura 1. RM amb lesió expansiva en fossa nasal esquerra de 49 x 25 x 44 mm aprox. B) Ecografia d’adenopatia laterocervical esquerre nivell II. 
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