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Resumen

El tumor de células granulares del eséfago es una neoplasia de tejidos blandos infrecuente. Se origina
de las células de Schwann y su diagndstico es histopatolégico. Ocurre con mds frecuencia en la piel,
lengua, tejido subcutdneo y musculo esquelético. Su localizacién en el tracto digestivo es poco
frecuente, siendo el eséfago el sitio mds frecuentemente afectado. Se presenta después de la cuarta
década de la vida, generalmente es benigno, asintomdtico, con masas menores a los 2 cm.
Presentamos el caso de una paciente de 23 anos de edad, sin antecedentes médicos, con historia de
masa de +/- 5 cm en cuello, a nivel de eséfago, de 3 arios de evolucion.
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Abstract

Granular cell tumor of the esophagus is a rare soft tissue neoplasm. It originates from Schwann cells
and its diagnosis is histopathological. Occurs most frequently in the skin, tongue, subcutaneous tissue
and skeletal muscle. Its location in the digestive tract is rare and the esophagus is the most frequently
dffected organ. It presents after the fourth decade of life, it is generally benign, asymptomatic with
masses smaller than 2 cm. We present the case of a 23-year-old patient, without medical
antecedents, with a history of +/- 5 cm mass in the neck, at the level of the esophagus, of 3 years of
evolution.
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Introduccion

El tumor de células granulares es una neoplasia de tejidos blandos, infrecuente (0,03%). Se
origina de las células de Schwann, fue descrito por primera vez en 1926 por Abrikossoff,
llamandolo mioblastoma. Puede ocurrir en cualquier parte del cuerpo, su localizacién en el
tracto digestivo es poco frecuente (3 a 11%), en donde el eséfago es el drgano mas afectado
[1,2]. Son asintomaticos, si el tamafio del tumor es menor a 10 mm y cuando son sintomaticos,
se presenta con disfagia, distension abdominal, pirosis y pérdida de apetito [2].

Presentacion de caso

Paciente femenina de 23 anos de edad, quien consulté por presentar masa en cuello, de
aparicion subita, que ha crecido con el tiempo; asociada a disnea y disfagia. Paciente sin
antecedentes médicos de relevancia. Al examen fisico de ingreso, cuello moévil, con presencia
de masa de mas o menos 5x5cm, a nivel central, sélida, no mévil, sin cambios de coloracion;
resto de la exploracion fisica normal. Se realizaron estudios de imagenes, evidenciando en
tomografia computarizada de cuello, masa sélida de aspecto benigno a nivel del esofago
cervical bajo, compatible con leiomioma.

Paciente es llevada a sala de operaciones, evidenciando obstruccién de la totalidad de la luz en
tercio superior. Se llevd a cabo una cervicotomia anterolateral izquierda y laparotomia
exploradora por planos. Se identificd esodfago cervical y se resecé tercio medio mas ligadura de
esofago toracico y se realizé ascenso gastrico. La masa obstruia la luz del eséfago y estaba
adherida a traquea, tiroides e hipofaringe. Resto de eséfago y estdmago en limites normales. Se
realizé piloromiotomia y maniobra de Kocher para liberar y ascender estomago. Esofagograma
postoperatorio evidencié adecuado paso del medio de contraste por todas las porciones del
tracto gastrointestinal reconstruido. El estudio anatomopatolégico, reporté tumor de células
granulares. Macroscépicamente, en segmento de esdfago, se observé masa en tercio superior
de 3.5x3cm, blanca y blanda (Fig 1A). Al estudio histolédgico, la neoplasia estaba compuesta
por células grandes, con abundante citoplasma eosinéfilo y granular (Fig. 1B). El estudio de
inmunohistoquimica mostré positividad difusa en estas células para proteina S-100 (Fig. 1C).
Paciente en condiciones satisfactorias es referida para seguimiento médico.
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citoplasma abundante, eosinofilico, granular. C: Positividad para S-100.

Discusion

En la actualidad los estudios de inmunohistoquimica demuestran una fuerte evidencia que el
Tumor de Células Granulares esta asociado con las células que revisten a los nervios periféricos
(células de Schwann), avalado por la presencia de la proteina S-100, la enolasa neuronal
especifica y proteinas de mielina [2]. En este caso, se mostré positividad para proteina S-100.
Es mas frecuente entre la 4ta y 5ta década de la vida. Solo un 2 % a 4 % tiene comportamiento
maligno [2]. Los estudios de imagen son de utilidad para evaluar los bordes de la neoplasia para
efectuar una reseccion completa o para evaluar tratamiento adyuvante [3]. Histolégicamente,
los tumores de células granulares estan compuestos de células grandes, poligonales que
contienen abundantes granulos eosinoéfilos, como observamos en el estudio de muestro caso
[4]. Ademas, tifien positivo para proteina S100. Se pueden determinar criterios histologicos de
malignidad que incluyen necrosis tumoral, células fusiformes, nucléolos agrandados,
incremento de la actividad mitética, aumento del radio nucleo/citoplasma, ademas de
pleomorfismo. La presencia de 3 de estos criterios establece el diagndstico de malignidad [4],
los cuales no estaban presentes en nuestro caso.
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