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RESUMEN

Introduccién: La biopsia por aspiracién con aguja fina (BAAF) es un proce-
dimiento que en las ultimas décadas ha aumentado su uso en nifios. En el Hospital
de Pediatria del Centro Médico Nacional Siglo XXI en la Ciudad de México es una
herramienta dtil en lesiones de hueso (principalmente osteosarcoma), ya que con la
citomorfologia es posible realizar una diagndstico en minutos. Por lo anterior, el
objetivo de este estudio es exponer la frecuencia de osteosarcomas observados en
este hospital, los sitios anatémicos en donde se realizan las BAAF, asi como infor-
mar la sensibilidad y especificidad de este método en la valoracién de osteosarco-
mas en nifos.

Metodologia: Estudio retrospectivo transversal; se realizé la bisqueda de
casos con diagndsticos realizados mediante BAAF y el resultado histopatoldgico por
amputacién, desarticulacién o bloque oseo. Se incluyeron todos los casos del afio
2012 al 2016 del Hospital de Pediatria “Dr. Silvestre Frenk Freund” del Centro Médi-
co Nacional Siglo XXl en la Ciudad de México.

Resultados: Los tumores dseos representaron el 21.6% del total de la
muestra (176 casos); todas estas neoplasias fueron osteosarcomas. Se encontré una
sensibilidad=88.9%, especificidad=100%, valor predictivo positivo=100%, valor predic-
tivo negativo=9.09% y un valor Kappa de Cohen del 95.5%.

Conclusiones: Debido a la alta sensibilidad y especificidad observada, asf
como al alto porcentaje de correlacién inter-observador, la BAAF es un método de
eleccién para pacientes con diagndstico presuntivo de osteosarcoma, ya que tiene
pocos riesgos, bajo costo y presenta poca probabilidad de siembra tumoral, compa-
rado con procedimientos utilizados en quiréfano.

Palabras Clave: Biopsia con aguja, Pediatria, Sensibilidad y Especi-
ficidad, Osteosarcoma.

ABSTRACT

Introduction: The fine needle aspiration biopsy (FNAB) is a diagnostic
procedure that in the last decades has increased its use in children. In the Hospital de
Pediatria, Centro Médico Nacional Siglo XXI from Mexico City, the FNAB is a useful
tool in bone injuries (mainly osteosarcoma), since with the cytomorphology is possi-
ble give a diagnosis in minutes. Therefore, the objective of this study is to expose the
frequency of osteosarcomas observed in this hospital, the anatomical sites where the
FNABs are performed, as well as inform sensitivity and specificity of this method in
the assessment of osteosarcomas in children.

Methodology: A retrospective cross sectional study; we search osteosarco-
ma cases was performed diagnosed by FNAB and the histopathological result by
amputation, dislocation or bone block. All cases from the year 2012 to 2016 of the
Hospital de Pediatria “Dr. Silvestre Frenk Freund”, Centro Médico Nacional Siglo XXI
from Mexico City were included.

Results: The bone tumors represented 21.6% of the total sample; all of this
neoplasms were osteosarcomas. We found sensitivity=88.9%, specificity=100%, positi-
ve predictive value=100%, negative predictive value=9.09% and 95% of Cohen’s Kappa
value.

Conclusions: Due to the high specificity and specificity observed, as well as
the high percentage of interobserver correlation, the FNAB is a method of choice to
patients with presumptive diagnosis of osteosarcoma, because it has few risk, low
cost and it present low probability of tumor seeding, compared to procedures perfor-
med in the operating rooms.

Keywords: Aspiration Biopsy, Pediatrics, Sensitivity and Specificity,
Osteosarcoma.
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INTRODUCCION

La biopsia por aspiracion con aguja fina (BAAF) es un pro-
cedimiento diagndstico implementado en México desde los afios
30’s. Aunque este recurso es ampliamente utilizado en adultos,
como por ejemplo en lesiones de mama®?, es una herramienta
que durante mucho tiempo fue poco usada en la poblacién pe-
diatrica, excepto para nddulos tiroideos®. Debido a su bajo costo
y facil acceso, en las Ultimas décadas ha aumentado su utilizacion
en nifios, sobre todo en ganglios linfaticos para descartar proce-
sos infecciosos dando énfasis en la poblacién en riesgo®. Este
procedimiento posee ventajas ampliamente documentadas, co-
mo por ejemplo: adecuada tolerancia por el paciente con mini-
mas complicaciones, bajo costo y no se asocia a siembras de tu-
mor>.

En nuestro hospital (Hospital de Pediatria “Dr. Silvestre
Frenk Freund” del Centro Médico Nacional Siglo XXI, Instituto
Mexicano del Seguro Social [IMSS] en la Ciudad de México) es
una herramienta util en lesiones neopldsicas probablemente
malignas de nédulos superficiales de tejidos blandos y/o tiroides,
asi como lesiones dseas principalmente, ya que con la citomorfo-
logfa es posible realizar un diagndstico en minutos; si el resultado
es maligno en el caso de tumores dseos, el cirujano puede decidir
realizar citorreduccién con quimioterapia antes del procedimien-
to quirdrgico, incluso se ha incursionado en la BAAF sin aspira-
cién siguiendo la ley de la capilaridad, es decir con una aguja muy
delgada (calibre 27) lo cual ha dado material suficiente para su
estudio histopatoldgico®”. En nuestra experiencia, hemos visto
que este método (BAAF) nos permite en ocasiones tener mate-
rial suficiente para realizar bloque celular en parafina con el coa-
gulo (Figura 1), el cual al obtenerse de la jeringa se fija en formol
como una biopsia incisidnal que hace posible aprovechar lo que
se extrae en caso de requerirse posteriormente la realizacién de
panel de inmunohistoquimica

LS

£

£

.

‘.

o
s

o

«

-~

s

Figura 1. Bloque de parafina con coagulo obtenido mediante BAAF.

El osteosarcoma es la neoplasia maligna de hueso mas
frecuente en nifios, que se caracteriza por la formacién directa de
osteoide por las células malignas®, y que de acuerdo a Fajardo-
Gutiérrez A, et al. (2011), en el periodo de 1996 al 2007 hubo una
mayor frecuencia de osteosarcoma (74%) comparado con el sarco-
ma de Ewing (19%) en nifios derechohabientes al IMSS y proceden-
tes de cinco estados®. Recientemente, un estudio epidemioldgico
realizado en Estados Unidos describié una mayor mortalidad de
pacientes pedidtricos masculinos con osteosarcoma en compara-
cién con los femeninos, atribuyendo dicha observacion probable-
mente a la farmacogenética y las diferencias genotipicas entre
ambos sexos y su interaccién con la biologia molecular del tu-

mor™.

Hemos observado un aumento en la utilizacién de BAAF en
el citado hospital de referencia para los derechohabientes de la
Ciudad de México y el sur de este pais, ya que con este procedi-
miento -apoyado con informacidn clinica completa e imagenes
radiograficas- es posible disminuir los dias de espera para un tiem-
po quirurgico, y con el resultado de la BAAF el paciente puede ser
sometido a quimioterapia previa a la cirugia para tratamiento, con
el fin de preservar la extremidad afectada y someter al paciente a
colocacidén de prdtesis.

El objetivo de este estudio es exponer la frecuencia de
osteosarcomas observados en nuestro hospital y de los sitios ana-
tdmicos en donde se realizan las BAAF, ademas de informar la
especificidad y sensibilidad de este método en el diagndstico de
osteosarcomas en nifilos derechohabientes del IMSS.

METODOLOGIA

Se realizé un estudio retrospectivo transversal donde se
efectud la busqueda de todos los casos de neoplasias con diag-
ndstico realizado mediante BAAF y posteriormente el resultado
definitivo histopatoldgico mediante amputacidn, desarticulacién o
bloque dseo, del afio 2012 al 2016 en el archivo del servicio de Ana-
tomfa Patoldgica del Hospital de Pediatria “Dr. Silvestre Frenk
Freund” del Centro Médico Nacional Siglo XXI del IMSS en la Ciu-
dad de México. Se categorizaron dichos casos de acuerdo al diag-
nosticé histopatoldgico, asi como la correlacién entre BAAF y diag-
nostico definitivo. Todos los casos fueron observados y analiza-
dos por 2 patdlogos pediatras en forma cegada.

Los reportes encontrados se concentraron en una base de
datos realizada en Microsoft Office Excel 2010. Se realizé estadisti-
ca descriptiva, asi como el cdlculo de sensibilidad, especificidad,
valores predictivos positivos y negativos de esta prueba para os-
teosarcoma, ademds del coeficiente Kappa de Cohen para evaluar
la concordancia inter-observador en el diagndstico definitivo.

RESULTADOS

Durante el periodo ya mencionado, se realizaron 176 diag-
ndsticos mediante BAAF de los cuales 7 fueron muestras insufi-
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cientes; de estos procedimientos, los de mayor frecuencia fueron
tumores de hueso, todos con diagndstico presuntivo clinico de
osteosarcomas (38 casos, 21.6%); seguido en frecuencia de tiroi-
des (27 casos, 15.4 %) y tejidos blandos (24 casos, 13.6%). En la
Figura 2 se muestra la frecuencia de procedimientos de BAAF
realizados en el citado hospital del afio 2012 al 2016 en varios
sitios anatdmicos, mientras que en la Tabla 1 se expone la fre-
cuencia de los casos de osteosarcoma mediante BAAF y la corre-
lacién con el diagndstico definitivo. En la Figura 3 se exponen
fotomicrografias de BAAF en casos de osteosarcoma.
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Figura 2. Frecuencias de sitios anatédmicos en los que se practicaron proce-
dimientos de BAAF.

Tabla 1. Distribucion de frecuencias de diagnéstico de osteosarco-
ma realizado mediante BAAF y su correlacién con el resultado
histopatoldgico definitivo a través de amputacién, desarticulacién
o bloques tumorales.

Positivo Negativo
< Positivo 16 (VP) o (FP)
= Negativo 2 (FN) 20 (VN)

Abreviaciones: BAAF, Biopsia por aspiracién con aguja fina; VP, Verdadero
positivo; FP, Falso positivo; FN, Falso negativo; VN, Verdadero negativo.

Solo dos pacientes cuyo resultado de BAAF fue negativo
y que tuvieron alta sospecha clinica y por imagen de osteosarco-
ma, fueron sometidos a amputacién, desarticulacién o bloque
6seo donde se confirmé el diagnostico de malignidad, siendo
estos categorizados como falsos negativos (Tabla 1). Los valores
de los indicadores de validacién para osteosarcomas fueron:
sensibilidad de 88.9%, especificidad de 100%, valor predictivo
positivo de 100%, valor predictivo negativo de 9.09% y una corre-
lacién inter-observador del 95.5% de acuerdo al coeficiente Kap-
pa de Cohen.

DISCUSION

Los osteosarcomas fueron los Unicos tumores dseos estu-
diados mediante BAAF y biopsias abiertas encontrando un total
de 38 casos que representaron el 21.6% del total de la muestra.

De acuerdo a los resultados de este estudio aplicados en
los casos de osteosarcoma del Hospital de Pediatria del Centro
Médico Nacional Siglo XXI en la Ciudad de México, el uso diagnds-
tico de la BAAF tiene una sensibilidad de 88.9% y una especificidad
del 100%; la probabilidad de tener osteosarcoma cuando la BAAF
arroja un resultado positivo es del 100%, mientras que la probabili-
dad de presentarlo cuando la BAAF es negativa es del 9.09%. Res-
pecto a la concordancia inter-observador, la interpretaciéon del
resultado de la BAAF fue igual en el 95.5% de los casos entre los 2
patdlogos pediatras, lo cual da soporte y fortaleza a la gran sensi-
bilidad y especificidad encontrada.

Debido a la alta especificidad observada, es posible con-
cluir que la BAAF es un método idéneo para utilizarse en pacien-
tes con diagndstico presuntivo de osteosarcoma, ya que se dismi-
nuye el costo de procedimientos utilizados en quiréfano, el pa-
ciente puede ser sometido a tratamiento de quimioterapia en lo
inmediato y el peligro de siembra tumoral es casi nulo’; ademas,
este procedimiento -en el caso de que la muestra sea adecuada-
permite obtener material para coagulo sanguineo que sea fijado
en formol y, en caso de requerirse, tener un bloque de parafina
para la realizacién de inmunohistoquimica. Los pacientes en los
que el resultado de la BAAF sea negativo para osteosarcomay que
se tenga alta sospecha de esta neoplasia, se decide realizar proce-
dimiento abierto, por lo que un falso negativo no representa un
peligro para excluir el diagndstico de osteosarcoma a pesar de
que estos casos pueden considerarse poco frecuentes™; la alta
concordancia entre la BAAF y la biopsia, en conjunto con datos
clinicos y radioldgicos permite realizar con certeza el mismo diag-
ndstico en BAAF y en procedimientos quirdrgicos invasivos.
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