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Resumen

Antecedentes: Los linfangiomas de cuello son malformaciones congénitas benignas, poco fre-
cuentes, que se presentan generalmente durante la infancia y son muy raros en los adultos. Su
reseccion completa continta siendo el tratamiento de eleccion.

Objetivo: Reportar 2 casos de linfangioma cervical en el adulto, presentar el protocolo de
estudio y el abordaje quirdrgico realizado.

Casos clinicos: Caso 1. Paciente masculino de 23 afios de edad, que acude por tumor en triangulo
posterior izquierdo de cuello, con aumento progresivo de tamafo en los Ultimos 9 meses, sin
sintomatologia asociada ni traumas previos en dicha region. Se realizo tomografia computada de
region cervical, que report6 imagenes sugestivas de linfangioma. Se realiz6 exploracion cervical
con reseccion completa del tumor sin incidentes transoperatorios, con evolucion satisfactoria.
Caso 2. Mujer de 28 afios de edad, con tumor quistico submandibular a quien 2 afos antes se
le practico una reseccion incompleta en otra institucion. Se le realizé una reseccion quirlrgica
completa del tumor, sin incidentes, y su evolucion postoperatoria fue satisfactoria.
Conclusiones: Ellinfangioma en cuello en el adulto es una enfermedad poco frecuente, benigna.
La reseccion quirdrgica es el tratamiento de eleccion; se puede utilizar la escleroterapia como
tratamiento alternativo.

© 2015 Academia Mexicana de Cirugia A.C. Publicado por Masson Doyma México S.A. Este es un
articulo Open Access bajo la CC BY-NC-ND licencia (http://creativecommons.org/licencias/by-
nc-nd/4.0/).

Cervical lymphangioma in the adult. A report of 2 cases

Abstract

Background: Cervical lymphangiomas are uncommon benign congenital malformations usually
present in children, and are rare in adults. Currently, complete resection is still the standard
care.
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Two cases are presented of a cervical lymphangioma in an adult. The diagnosis and surgical
approach is also discussed.

Clinical case: Case 1. The first case is a 23 year old male with chief complaint of a tumour
in the posterior triangle of the neck, which showed a substantial increase in size in the last
9 months. No associated signs or symptoms, or any trauma history was reported. CT scan of
the neck showed images suggestive of a posterior cervical lymphangioma. Exploratory cervical
surgery was performed, with complete resection of a cystic tumour located in the posterior
triangle of the neck. Surgery was performed without complications and postoperative care was
unremarkable. Case 2. The second case is a 28 woman with a cystic tumour in submandibular
space. She had history of a previous incomplete operation in another institution 2 years ago, with
recurrence of the tumour. A second surgery was performed with complete resection without
complications, and with a good outcome.

Conclusions: Cervical lymphangioma is a very rare benign disease, surgical treatment is pre-
ferred, but sclerotherapy can be used as alternative treatment.

© 2015 Academia Mexicana de Cirugia A.C. Published by Masson Doyma México S.A. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-

nc-nd/4.0/).

Antecedentes

El linfangioma cervical es una malformacion congénita del
sistema linfatico, que desencadena el desarrollo de un tumor
quistico benigno, que se presenta con mayor frecuencia en
el triangulo posterior cervical'-2.

Existen varias teorias que pretenden explicar su origen
embrioldgico. La mas aceptada describe que se origina por
deficiente union de los espacios linfaticos primarios con el
sistema linfatico central. Otra teoria describe un deficiente
desarrollo del sistema venoso y, finalmente, se asocia con
infecciones respiratorias o eventos de trauma trivial®.

Estos tumores estan compuestos de linfaticos cubiertos
por células endoteliales, que desarrollan quistes de varias
dimensiones, que pueden presentar hemorragia o infeccio-
nes circunscritas a la lesion.

Predominan en la infancia entre los 3 y los 5 afos
de edad'™ y es rara su presentacién en el adulto’.
Generalmente son asintomaticas, pueden alcanzar grandes
dimensiones y puede que el paciente no acuda para su aten-
cién hasta la edad adulta®, como en nuestros casos. Cuando
da sintomatologia clinica, dependera de su localizacion, por
ejemplo: las de cuello pueden asociarse con disfagia o difi-
cultad respiratoria, que incluso puede ser una indicacion de
urgencia quirargica®.

El tratamiento de eleccion es la reseccion quirdrgica
completa, aunque existen reportes de otras alternativas
terapéuticas; una de ellas es la escleroterapia’.

Reportamos los casos de 2 pacientes adultos con linfan-
gioma de cuello, de grandes dimensiones; uno en el triangulo
posterior izquierdo y otro en el espacio submandibular dere-
cho, los cuales fueron resecados quirirgicamente con éxito.

Casos clinicos
Caso 1

Paciente masculino de 23 afos de edad que acude a consulta
por tumoracion en triangulo posterior izquierdo de cuello,
con aumento progresivo de tamafo de 9 meses de evolucion.

El paciente niega disfonia, disnea, disfagia u otra sinto-
matologia asociada. A la exploracion se aprecio: tumor en
triangulo posterior cervical izquierdo de aproximadamente
15 x 10cm, de superficie lisa, bordes definidos, mavil, no
doloroso, sin cambios de coloracion, no pulsatil (fig. 1).

Se realizo tomografia axial computada de region cervical
que reporté un tumor multiloculado de apariencia quistica,
que no presentaba realce de sus paredes, con algunos tra-
yectos vasculares en su periferia, que obliteraba en forma
total el espacio cervical posterior izquierdo y desplazaba
en sentido medial los mUsculos paraespinales, anterior a la
glandula submandibular y antero lateral al esternocleido-
mastoideo, que comprimia levemente el espacio carotideo
en sentido medial, con ganglios homogéneos y los menores
eran de 15 mm, en ambas regiones yugulodigastricas. La con-
clusion tomografica era imagenes sugestivas de linfangioma
del espacio cervical posterior (fig. 2).

Se realiz6é exploracion quirtrgica cervical, encontrando
tumor quistico en el triangulo posterior cervical izquierdo,
de aproximadamente 20cm de didmetro, en contacto con
vena yugular externa, interna y nervio espinal, los cua-
les fueron preservados. Se realizé diseccion completa con
bisturi arménico (pinza Focus™?), se ligaron los linfaticos
cercanos al conducto toracico; el tumor fue resecado com-
pleto. Se colocé drenaje cerrado tipo drenovack™® y se cerrd
la herida en 2 planos. El estudio histopatologico confirmo el
diagnostico de linfangioma quistico.

El paciente curso con evolucion satisfactoria postopera-
toria (fig. 3). Un ano después, la evolucion postoperatoria
ha sido satisfactoria y solamente en las primeras 4 semanas
del postoperatorio refirié parestesia en el area del trapecio
del lado operado, debido a la diseccion del nervio espinal,
sin afectar la movilidad del hombro que es adecuada, no se
han presentado hasta el momento otras complicaciones ni
recurrencia.

Caso 2

Paciente femenina de 28 anos de edad, que presenta un
tumor en la region submandibular derecha, sin sintomas y
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Figura1 Caso 1. Linfangioma en cuello en triangulo posterior
cervical izquierdo de aproximadamente 15 x 10 cm, sin cambios
de coloracion.

con historia de haber sido sometida 2 afios antes a resec-
cion quirdrgica en otra institucion. A los 3 meses de operada
presentd recurrencia del tumor y crecimiento paulatino
indoloro, hasta llegar a su tamano al momento del ingreso
a nuestra institucion; niega datos como dolor, fiebre, cam-
bios cutaneos. Se desconoce el tipo de cirugia realizada
(fue intervenida en otra institucion y no presentd resumen
clinico). A la exploracion fisica, encontramos a una mujer
con un tumor quistico en regién submandibular derecha, de
12 x 10cm, no doloroso, con cicatriz de cirugia (fig. 4). Se
le realizd ultrasonido y se corroboro el tumor quistico sub-
mandibular. Fue intervenida quirirgicamente: se le reseco
la cicatriz previa y se extirpé el tumor completo sin inciden-
tes (fig. 5), se coloco drenaje cerrado y se cerrd la herida.
La evolucion postoperatoria ha sido satisfactoria (fig. 6). El
reporte histopatoldgico confirmé el diagnoéstico de linfan-
gioma quistico.

Se retiro el drenaje, al cuarto dia del postoperatorio, sin
complicaciones.

La paciente evoluciona satisfactoriamente tras 5 anos de
seguimiento y solamente ha referido discreta parestesia sub-
mandibular, sin afectar la salivacion ni el gusto; la movilidad
del cuello es adecuada y no hay afeccion de la rama marginal
del facial.

No ha presentado recurrencia.

Figura 2 Caso 1. Tomografia axial computada de cuello
izquierdo, en que se aprecia tumor multiloculado de apariencia
quistica, que no presenta realce de sus paredes, con algunos
trayectos vasculares en su periferia, que oblitera en forma
total el espacio cervical posterior izquierdo y desplaza en sen-
tido medial los musculos paraespinales, anterior a la glandula
submandibular y anterolateral al esternocleidomastoideo, que
comprime levemente el espacio carotideo en sentido medial,
con ganglios homogéneos y los menores son de 15 mm, en ambas
regiones yugulo-digastricas.

Discusion

Los linfangiomas de cuello son malformaciones congé-
nitas benignas, poco frecuentes, que predominan en la
infancia’%“. El 90% de los linfangiomas se presentan en
menores de 2 anos, con incidencia de 1.2 a 2.8 por cada
100,000 recién nacidos®3. Es rara su presentacion en el
adulto®®.

La localizacion mas frecuente es en triangulo posterior
del cuello (75% de los casos), como el primer caso presen-
tado; 20% en el triangulo submandibular, como en el segundo
caso, y 5% puede presentarse en abdomen, retroperitoneo,
mediastino, e incluso en multiples localizaciones®™'".

Se clasifican de acuerdo con el tamano de los vasos
involucrados en: capilares, localizados generalmente en
el tejido subcutaneo; cavernosos, localizados en lengua y
boca; quisticos, también llamados higromas quisticos, que
se presentan con mayor frecuencia en el cuello'?.

La presentacion clinica depende de su ubicacion. Los
de cuello generalmente son renitentes, sin acompanarse de
otros signos o sintomas; ocasionalmente pueden dar sinto-
mas por compresion de érganos, que pueden manifestarse
por disfagia cuando comprime eso6fago, y por disnea al com-
primir la traquea.

El estudio de diagnostico de eleccion es la tomografia
computada, que permite su evaluacion y que ademas per-
mite seleccionar el abordaje quirdrgico.
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Figura3 Caso 1. Dos semanas de postoperatorio.

Los hallazgos quirdrgicos habituales son: un tumor hipo-
denso, que puede ser multiloculado, con una fina capsula
sin refuerzo en sus paredes con el medio de contraste, que
puede desplazar las estructuras adyacentes'?, como se apre-
cia en la figura 2.

El ultrasonido puede mostrar: un tumor hipoecoico, con
trabéculas que puede mostrar su relacion con las estructuras
adyacentes.

Figura 5
ratorio.

Caso 2. Linfangioma submandibular en el transope-

Su reseccion completa continla siendo el tratamiento de
eleccién principalmente en tumoraciones loculadas>'>'4, en
los casos presentados, a pesar de que uno mostré un tumor
grande y multiloculado, este pudo resecarse por completo
sin puncion previa, en la que se conservaron las estructu-
ras cercanas al tumor, y sin lesiones neurovasculares, por la
valiosa informacion obtenida de la tomografia axial compu-
tada de cuello, que se realizo en el preoperatorio, y que nos
permitid planear el abordaje correcto respecto al plano de
diseccion y la identificacion de las estructuras que estan en
contacto con el tumor

La incision de abordaje siempre debe realizarse en plie-
gues que aseguren un adecuado resultado cosmético final.
También es importante que durante el procedimiento se
disequen y conserven los nervios y vasos sanguineos. Las
incisiones de abordaje utilizadas en los pacientes presen-
tados conservaron el nervio espinal, la vena yugular externa
e interna, el plexo braquial, entre otros elementos que
estaban en intimo contacto con el tumor. La planeacion
preoperatoria nos permitio utilizar para la diseccion el bis-
turi armonico (pinza Focus™?) para menor pérdida sanguinea

Figura 4 Caso 2. Linfangioma submandibular derecha, de
12 x 10cm no doloroso, con cicatriz de cirugia previa.

Figura 6
dia del postoperatorio.

Caso 2. Linfangioma submandibular, en el segundo
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y ahorro de tiempo quirlrgico. Es muy importante siempre
identificar el o los vasos linfaticos cercanos al conducto tora-
cico, los cuales se deben ligar y seccionar, para evitar los
seromas Yy, mas aun, las recidivas.

El caso 2 corresponde a un linfangioma submandibular,
que fue operado en otra institucion, con recidiva al poco
tiempo de postoperatorio, por lo que se infiere que no se
reseco en su totalidad ya que requirié de una segunda ciru-
gia, la cual se dificultdé por el manejo quirlrgico previo,
aunque se pudo resecar completamente, ligando también
los linfaticos principales que nutrian el tumor.

En ambos casos la evolucion postoperatoria fue ade-
cuada, la canalizacion se retird cuando el drenaje fue menor
de 25ml en 24 hy no se habia presentado recidiva, hasta el
momento actual.

Otra alternativa de tratamiento es la reseccion quirlr-
gica videoasistida, mediante abordaje de minima invasion,
reportandose adecuada exposicion para la diseccion, que es
segura y factible, con un buen efecto cosmético’.

Otra modalidad de tratamiento es la escleroterapia, para
la que se han propuesto diferentes sustancias, por ejemplo:
se utilizd la inyeccion de bleomicina intralesional para el
tratamiento de tumores que ademas tienen gran invasion a
los 6rganos vecinos, y el objetivo es reducir el tamano del
tumor y con ello, el dafio a los 6rganos vecinos. En un estudio
donde se utilizd la inyeccion de bleomicina intralesional,
se reporto la reduccion completa en el 47% de los casos,
con reduccion parcial en mas del 50%, con morbilidad del
42.9%71°,

Las complicaciones mas frecuentes reportadas son: infec-
cion, hemorragia, hematoma, seroma y lesion a nervios de
laregion'. En los casos reportados, no hubo ninguna de estas
complicaciones. Habitualmente en tumores de gran tamano
en cuello es de nuestra preferencia dejar drenajes cerrados,
para evitar la coleccion de linfa y el desarrollo de seromas.

En ninguno de nuestros casos se utilizaron antibidticos en
el postoperatorio, porque consideramos las cirugias como
limpias. Si estuviera indicado, se puede utilizar la adminis-
tracion profilactica de una dosis de antibiotico 30 min antes
del inicio de la operacion.

Conclusiones

El linfangioma en adulto en region cervical es una mal-
formacion poco frecuente de indole benigna, que puede
diagnosticarse facilmente?>. La tomografia axial computada
o bien la resonancia magnética de cuello son los estudios de
primera eleccién, ya que permiten la adecuada planeacion
del abordaje quirurgico. Actualmente la reseccion quirur-
gica del linfangioma es el tratamiento de eleccion, por la
baja morbilidad y el menor indice de recurrencia®' "7,
Debera intentarse siempre la incision que permita la
adecuada exposicion del linfangioma y de las estructuras

adyacentes y que, ademas, ofrezca un adecuado resultado
estético. Puede intentarse la escleroterapia como trata-
miento alternativo’'¢.

Conflicto de intereses
Los autores declaran no tener ningun conflicto de intereses.
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