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347/3473 - DOCTORA, ¢(QUE ESESTE BULTO?
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 64 afios que acude a nuestra consulta por tumoracion pretraqueal de unas 24
horas de evolucion. Niegafiebre ni otra clinica acompafiante. Refiere que en las dos semanas previas
presentaba otra tumoracién paralaringea derecha similar de menor tamafio, por la que siguio tratamiento con
clindamicina

Exploracion y pruebas complementarias: TA: 115/67; FC: 83 Ipm; T°: 36,3 °C. Palpacion cervica: se palpa
unatumoracion anivel pretragueal de unos 3 cm de didmetro maximo, indurada, adherida a piel suprayacente
y planos profundos, con la piel eritematosay caliente, no dolorosa a la palpacion. Ecografia de cuello: LOE
heterogéneo en lineamediadel cuello y pasrasagital derecha con dos claros componentes; uno de aspecto
sdlido superficial y otro profundo con componente quistico que se unen através de un fino trayecto. TC
cervical: LOE heterogéneo que compromete lineamediay regién parasagital derechadel cuello con zonas
hipodensas sugestivas de érea liquida/necrosis, que compromete el plano superficial y profundo donde llegan
hasta |os muscul os esternohioideo y tirohioideo derechosy parte del tejido celular subcuténeo.

Orientacion diagnostica: Quiste tirogloso sobreinfectado.
Diagnostico diferencial: Quiste tirogloso. Carcinoma papilar. Absceso cutaneo.

Comentario final: El quiste tirogloso representa la anomalia cervical congénita més frecuente. Es un tracto
gue comunica laglandulatiroides con lafaringe. El 70% se diagnostican en lainfancia, pero no esraro
hallarlo en adultos. Ante su presencia, hay que realizar una exploracion fisicacompleta, un TC cervica y una
PAAF para descartar malignidad. Las complicaciones mas frecuentes que observamos en la préctica clinica
habitual son las de etiologia infecciosa.
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