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Casos Clinicos

Causa infrecuente de odinofagia: angiolipoma
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Abstract
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Laryngeal angiolipoma is a benign and rare tumor at this level. It is a type of unique lipoma, which is located in aritenoepiglottic retraction, epiglottis, and
postcricoid region, and it is usually diagnosed after surgical exeresis. It is usually silent until it reaches a large size, causing dysphagia as the most common
symptom, so it should be part of the differential diagnosis of odynophagia. We present a case in a male patient of supraglottic angiolipoma as an unusual

cause of odynophagia.

Resumen

El angiolipoma laringeo es un tumor benigno e infrecuente a este nivel. Es un tipo de lipoma Unico, que se localiza en el repliegue aritenoepiglético, la
epiglotis y la regién poscricoidea, y suele diagnosticarse tras su exéresis quirdrgica. Suele ser silente hasta que alcanza gran tamafo, ocasionado odinofagia
como sintoma mas frecuente; de ahi que deba formar parte del diagnostico diferencial de la odinofagia. Presentamos un caso en un paciente varén de

angiolipoma supraglético, como causa inusual de odinofagia.
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M Introduccién

El angiolipoma es un tumor benigno extremadamente
raro en la region cervicofacial. Es una variante histolégica
del lipoma, que constituye hasta el 17% de todos los lipo-
mas, y suele ser frecuente en la médula espinal, el tracto
gastrointestinal y los huesos. Son tumoraciones bien cir-
cunscriptas, encapsuladas, de lento crecimiento, que apa-
recen como multiples nddulos subcutdneos dolorosos en
antebrazo, tronco y extremidades superiores de adultos
jovenes (20 a 30 anos).

B Caso clinico

Paciente varén de 65 afios que acude a consultas exter-
nas por odinofagia y sensacion de cuerpo extrafio faringeo
desde hace seis meses y, en ocasiones, cierta disnea. Co-
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mo antecedentes personales tiene reflujo gastroesofagico
y exfumador de un paquete al dia desde hace un afno.

En la rinofaringolaringoscopia presenta una lesiéon re-
dondeada mamelonada bien delimitada, algo sobreeleva-
da, con leucoplasia en su superficie, de consistencia elds-
tica, de 1 cm en aritenoides izquierdo, que se extiende a
banda ipsilateral (Figura 1).

La tomografia cervical presenta pequefio engrosamiento
nodular de 8 mm en aritenoides izquierdo (Figura 2).

Se extirpa la lesiéon mediante microcirugia laringea laser,
con resultado histolégico de angiolipoma (Figura 3). El pa-
ciente actualmente esta asintomatico.

Figura 1. Lesion en aritenoide
izquierdo..

Figura 2. Tomografia cervical que
muestra noédulo hipodenso bien delimi-
tado en aritenoide izquierdo.
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Figura 3A y B. AP: lesién no encapsulada constituida por una mezcla de
tejido adiposo y musculo liso con vasos sanguineos (HE 20x 40x).

B Discusion

El angiolipoma es un tipo de lipoma infrecuente a nivel
de cabeza y cuello; solo se han descrito 19 casos y 2 ca-
sos a nivel laringeo,'? mejilla, mandibula, cuello, paladar,
nariz, parétida, lengua, orofaringe y parpados. Los angioli-
pomas suelen ser multiples, salvo a nivel de parétida, seno
maxilar y musculo temporal, donde son Unicos. Represen-
tan menos del 10% de los lipomas intraorales, localizan-
dose en la mucosa yugal, seguidos por los de mucosa la-
bial. Los lipomas a nivel faringolaringeo, al igual que los
angiofibrolipomas (otra variante infrecuente del lipoma),
se localizan en el repliegue aritenoepiglético, epiglotis y
region poscricoidea.
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Suelen tener un color pardo amarillento, que refleja la
mezcla de componentes vascular y de adipocitos, a dife-
rencia del color amarillento del lipoma tipico. Su patogenia
permanece desconocida, pero puede existir antecedente
de trauma, diferenciacién hormonal lipomatosa durante la
pubertad, degeneracién adiposa del hemangioma y proli-
feracion vascular en lipomas congénitos. La mayoria de los
angiolipomas muestran un cariotipo normal, lo que sugie-
re que pueden representar una proliferacion reactiva no
neoplasica; otros estudios los describen como una inter-
accion entre células endoteliales y citoquinas inflamatorias
(reactiva o neoplasica).

Afecta a adultos de 50 a 60 afos y no hay diferencias
significativas entre los sexos. Suelen ser asintomaéticos,
permanecen silentes durante afos, y cuando son grandes
causan odinofagia, incomodidad, irritacion y sensacion de
cuerpo extrano faringeo, disfagia, tos paroxistica e incluso
disnea.

Microscépicamente, el angiolipoma estd compuesto por
adipocitos maduros y multiples dreas que contienen ele-
mentos angiomatosos. Su diagnoéstico histolégico requiere
la presencia de adipocitos maduros junto con pequefos
vasos sanguineos (congestivos y dilatados) que contienen
trombos de fibrina. Desde el punto de vista inmunohis-
toguimico, muestra numerosos mastocitos, expresién de
CD34, factor de crecimiento endoteliar, molécula 1 de ad-
hesién intercelular, interferon gamma e interleuquina 6 en
células endoteliales y estromales.

El diagndstico diferencial incluye hemangioma, lipoma,
sarcoma de Kaposi, liposarcoma y angiosarcoma. Su trata-
miento de eleccion es la reseccién transoral con CO,. No
suele recidivar por su naturaleza benigna.

El angiolipoma laringeo es un tumor benigno, que
cuando alcanza gran tamano se hace pedunculado con
crecimiento posterior, ocasionando disfagia. Asi, el angio-
lipoma constituye una causa infrecuente de odinofagia, y
forma parte de su diagnostico diferencial en la clinica dia-
ria del otorrinolaringélogo.
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Informacion relevante

Causa infrecuente de odinofagia: angiolipoma laringeo
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Respecto al caso clinico

El angiolipoma laringeo es un tumor benigno e infrecuente a este nivel. Suele ser silente hasta que alcanza
gran tamafio, ocasionando odinofagia como sintoma mas frecuente. Presentamos un caso en un paciente
varon de angiolipoma supraglotico, como causa inusual de odinofagia.

La autora pregunta

El angiolipoma es un tumor benigno extremadamente raro en la region cervicofacial. Es una variante
histolégica del lipoma, que constituye hasta el 17% de todos los lipomas, y suele ser frecuente
en la médula espinal, el tracto gastrointestinal y los huesos.

Indique la afirmacion correcta en relacién con los angiolipomas:
A) Son tumoraciones bien circunscriptas.
13) Estan encapsulados.
Q Tienen lento crecimiento.
Q) Se asocian con dolor.
j:) Todas las mencionadas son correctas.

Corrobore su respuesta: www.siicsalud.com/dato/evaluaciones.php/162982
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