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Linfoma Osseo

Bone Lymphoma

Figura 1 - RNM em T2, sagital: lesdo Figura 2 - RNM em T1, sagital, com Figura 3 - RNM em T1, horizontal: lesdo hipo-intensa, com

hiperintensa em corpo de C2. contraste e supressdo de gordura: destruicdo 6ssea de C2, com invasdo de partes moles.
lesdo com captacdo de contraste
em (2.

Figura 4 - RNM em T2, coronal: lesdo hiperintensa Figura 5 - TC com janela 6ssea, horizontal: destruicao ossea
em C2 que poupa o odontdide (paciente com os de C2, sem lesdo do odontdide, e sem formacédo de pannus
odontoideum). ou subluxacdo de C1-C2.

Paciente ZRCO, 72 anos, feminina, ha 3 meses iniciou cervicalgia e limita¢ao importante da flexao, extensio e rotagao
bilateral da coluna cervical, além de artrite em tornozelo esquerdo. A TC de coluna cervical mostrou alteragoes em Cl e
C2 sugestivas de pannus reumatdide, o que motivou o encaminhamento para a reumatologia. Apresentava VHS, PCR,
FR e anti-CCP negativos. Com os novos exames de imagem afastou-se a hipotese de pannus e levantou-se a de neoplasia.
A biépsia com imunoistoquimica revelou lesio linfoproliferativa do tipo linfoma nio-Hodgkin de pequenas células-B,
com extensa diferenciacio plasmocitdria.
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