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IMAGENES EN PEDIATRIA

Masa pericardica ;Qué hay detras?

Pericardial mass: What lies behind?
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Paciente de 21 meses que presenta deterioro respirato-
rio durante una artrotomia de tobillo. Ingresado hacia 10
dias con tratamiento antibidtico por sospecha de artritis
de tobillo derecho con imagenes de edema dseo y escaso
liquido articular en resonancia y ecografia articular. Pre-
viamente asintomatico sin antecedentes de interés. Dada
la persistencia de tumefaccion articular e impotencia fun-
cional se decide artrotomia diagndstica. Al finalizar la
intervencion presenta problemas de oxigenacion y ventila-
cion junto con tonos cardiacos disminuidos. Se realiza una
radiografia de torax (fig. 1) y un ecocardiograma urgente
(fig. 2, video anexo), detectandose derrame pleural y peri-
cardico moderados junto con lesion pericardica de gran
tamano.

Se decide pericardiocentesis que es imposible realizar al
dia siguiente por disminucion del liquido pericardico, y loca-
lizacion posterior. El derrame pleural respondi6 a diuréticos
sin necesidad de evacuacion. Se solicitd estudio etiolo-
gico (serologias, autoinmunidad, marcadores tumorales,
cultivos) con resultados negativos, y se inici6 tratamiento
antiinflamatorio con ibuprofeno y colchicina.

Tras 6 semanas persiste imagen ecografica de masa
pericardica sin cambios ni nuevos sintomas, y se decide
reseccion quirirgica y biopsia. En el estudio anatomopa-
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Figura 1 Radiografia posteroanterior de térax. Destaca
importante cardiomegalia con derrame pleural bilateral
(senalado con flechas).

tologico de la pieza se observa hiperplasia mesotelial,
intensa infiltracion polimorfa con abundantes eosindfilos,
histiocitos y células de nucleos indentados compatibles con
células de Langerhans. En inmunohistoquimica se obser-
van abundantes células CD1 compatible con histiocitosis de
células de Langerhans (HCL) (fig. 3. Pieza quirdrgica rese-
cada).

La afectacion pericardica es muy infrecuente en la HCL
con pocos casos"? descritos, sin embargo debemos tenerla
en cuenta ante pacientes afectos con deterioro respiratorio
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Anexo. Material adicional

Se puede consultar material adicional a este articulo en
su version electronica disponible en http://dx.doi.org/10.
1016/j.anpedi.2019.05.009.
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Figura 3  Aspecto macroscopico de la lesion resecada.

o cardiomegalia inexplicada. La ecocardiografia es una
técnica accesible, barata y bien tolerada, util en estos
casos excepcionales®.
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