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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 55 afios con antecedentes de tabaquismo y enolismo cronico que consulta por
cervicalgia desde hace un mes. Refiere la aparicion de bultoma cervical de un afio de evolucion con
crecimiento progresivo.

Exploracion y pruebas complementarias. Masaindolorade 11 x 7 cm (cm) en zona cervical posterior,
redondeada, de consistencia blanda, no adherida a planos profundosy sin alteraciones de la piel subyacente.
Dolor con limitacién de lamovilidad cervical paralaflexo-extension y rotacion. Se aprecian multiples masas
de similar consistencia en antebrazos (3 x 3 cm), huecos supraclaviculares y zona suprapubica (13 x 11 cm).
Resto de exploracion sin hallazgos. Analitica: anemia macrocitica, hipertrigliceridemia, hiperuricemiay
elevacion de gamma-glutamil transferasa. Ecografia de partes blandas: acimul os grasos difusos en tejido
celular subcuténeo de zona cervical posterior, antebrazosy zona prepubica de las medidas descritas
previamente. Ecografia abdominal: aumento difuso de la ecogenicidad hepatica en relacion con esteatosis.

Juicio clinico: Enfermedad de Madelung.

Diagnostico diferencial: Quistes cervicales, tumores, enfermedad de Cushing, lipomatosis familiar mdltiple,
neurofibromatosis de Von Reeklinghausen, enfermedades linfoproliferativas, metéstasis linféticas. Sindromes
lipomatosos (Dercum, Frohlinch, Tourainey Renault, Krabbe y Bartels, neurolipomatosis de Alsberg).

Comentario final: Laenfermedad de Madelung es una enfermedad rara, definida por la presencia de mdltiples
masas simétricas de tejido adiposo en cuello, nuca, extremidades superioresy tronco. En el 90% de |os casos
descritos existe una clararelacion con e acoholismo cronico. Cuando |as masas a canzan tamafios
importantes pueden afectar alamovilidad articular o producir sintomatologia compresiva. El Gnico
tratamiento efectivo es lareseccion quirdrgica de las lesiones. Ademas, se debe recomendar abstinencia
alcohdlicay la pérdida de peso. Ante la presencia de lipomas de gran tamafio, en Atencion Primaria, seria
recomendabl e la busgueda de masas lipomatosas en otras |ocalizaciones, asi como antecedentes de enolismo
Yy sus trastornos asociados.
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