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Tumore 0sseo benigno
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Raro (2% dei T. ossei benigni)
Eta: 10 - 20 anni, 1 caso su 2

Prima dei 30 anni, per 70% deli casi
Possibile a 60 anni

e Sede : Estrita di un osso lungo
(75%)

Artl inf. ++
Tutte le localizz. possibili




=R ReMa COREROIIINOICE

e Localizzazioni:

* Metafisi delle ossa lunghe (75%)
arti inf. : 75%




=lioheccoRE ROIIIXCICE

Dolori

Tumefazionl
Fratture patologiche
Biologia : Neg.
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Radiologia del filoromi condromixoidi

Lacune metafisarie eccentriche (1 - 8 cm)
Erosione della corticale (a volte soffiata)
Limiti netti con osteosclerosi reazionale
Calcificazioni intra-tumorali (1/6)

Aspetto policiclico ,a volte (sulle ossa piatte)




Trattamento dei fibromi condromixoidi

 Biopsia +++
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Trattamento dei fibromi condromixoidi

e Recidive : 25%
e Trasformazione
maligna molto rara

Ragazza - 14 anni 2°
recidiva

o 1




