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RESUMEN.

We present a case of a man of a 46-year-old with BMI 27 who suffer a sudden death, without relevant personal or family medical or 
surgical history, no pharmacological treatments and which often practiced sport activity. The autopsy shows the presence of bilateral 
pulmonary thromboembolism with vital characteristics in medium-caliber arteries and mural thrombi in the hilum artery.  We have 
confirmed these data by histopathology:"thrombi formed by red blood cells and fibrin sheets and platelets, with signs of peripheral 
organization”. In the exam of the abdominal cavity and after complete evisceration, we identified a solid retroperitoneal tumour of 
rounded morphology with a diameter of about 12-13 cm, which includes the abdominal aorta and inferior vena cava from the renal 
vessels until the bifurcation of the iliacs arteries. The tumour growth around the vein has caused a partial stenosis on the walls of both 
vessels but especially on the inferior cava causing thrombogenic focus originating from the identified pulmonary embolisms. 
Histopathology confirms that it is an undifferentiated large cell retroperitoneal tumour.

Presentamos el caso de la muerte súbita de un varón de 46 años de edad con IMC de 27, sin antecedentes médicos o quirúrgicos 
personales o familiares de interés, sin tratamientos farmacológicos y con actividad deportiva frecuente. En la autopsia del cadáver se 
pone de manifiesto la presencia de fenómenos de tromboembolismo pulmonar bilateral de características vitales en arterias de calibre 
medio y trombo mural en arteria hiliar que se confirman por histopatología:“trombos formados por hematíes y láminas de fibrina y 
plaquetas, con signos de organización periférica”). En el examen de la cavidad abdominal y tras la evisceración completa, se identifica 
tumoración sólida retroperitoneal de morfología redondeada con un diámetro de unos 12-13 cm, que engloba a aorta abdominal y vena 
cava inferior desde la salida de los vasos renales y hasta la bifurcación de las ilíacas. El crecimiento tumoral alrededor de la vena ha 
ocasionado una estenosis parcial de tipo mecánico sobre las paredes de ambos vasos pero especialmente sobre la cava inferior 
provocando foco trombogénico origen de los embolismos pulmonares identificados. La histopatología confirma que se trata de un tumor 
retroperitoneal indiferenciado de células grandes.
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FOTOGRAFIA 1: Tumor retroperitoneal hallado.

FOTOGRAFIA 2: Tumor afectando aorta abdominal hasta bifurcación iliaca.



FOTOGRAFIA 3: Tumor infiltrando vena cava inferior abdominal.
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