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TUMOR GLOMICO EN PULPEJO DIGITAL, UNA LOCALIZACION
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INTRODUCCION

El tumor glomico es una neoplasia benigna y poco frecuente (1% de los tumores de la mano).Se origina a partir de los cuerpos
glomicos, estructuras encargadas de la regulacion térmica local y de la modulacion de la presién arterial. Su localizacion mas
habitual es digital subungueal. Los sintomas principales son: aumento de la sensibilidad con la prension y dolor paroxistico
Intenso.

MATERIAL Y METODO

Mujer de 49 anos, diestra, agricultora, que consultd por dolor en el pulpejo del quinto dedo de la mano derecha de cinco afos
de evolucion. No refirio antecedente traumatico. El dolor empeoraba por la noches, con la actividad manual y con los cambios
bruscos de temperatura. En la exploracion fisica se objetivaron signos inflamatorios locales. Refirié un dolor agudo selectivo a
la palpacion en el pulpejo del quinto dedo de la mano, sin que se palpara ninguna masa. No se observaron lesiones 6seas ni de
partes blandas en las radiografias de la mano y se solicitaron una ecografia, que informo de una masa hipoecégena de 4mm
con alta vascularizacion y una resonancia magnética nuclear, que reveldo una tumoracion redonda, hipointensa en T1,con
intenso realce tras la administracion de gadolinio (Figura 1).Se realizdo una escision marginal en bloque de la lesion, mediante
abordaje paraaxial cubital. (Figura 2 ) (Figura 3)
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RESULTADO
El analisis anatomopatologico confirmo el diagndstico de tumor glomico con bordes quirurgicos libres. La paciente se encuentra
asintomatica, sin sintomas ni signos de recidiva.

CONCLUSION

El tumor glédmico es una patologia benigna infrecuente y tan solo el 10% del total se presentan en el pulpejo de los dedos como
en nuestro caso. La clinica habitual consiste en aumento de la sensibilidad con los cambios de temperatura y dolor exacerbado
a la palpacion. Una anamnesis y examen fisico cuidadoso son fundamentales en el diagndstico diferencial del tumor glomico,
con otras entidades como el tumor de ceélulas gigantes,el ganglion,el quiste de inclusion epidérmica,el liposarcoma, el
neurofibroma y el mixoma. Las radiografias habitualmente no son concluyentes y el diagnostico se completa con la ecografia y
la resonancia magnética nuclear. La reseccion quirurgica de la lesién conduce a una curacion completa, aunque existe una tasa
de recurrencia segun las series de 5%-50%.
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