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RESUMEN

e presenta el caso clinico de un paciente varén

de 16 anos de edad, con un hemolinfangioma
en lengua, sintomatico episédicamente. El diagndstico se
realizé clinicamente y se confirmo con la histopatologia.

Palabras clave: hemolinfangioma.

HISTORIA CLINICA

Varén de 16 anos de edad, quien presenta una clinica
de dos anos de evolucién consistente en multiples vesiculas
localizadas en dorso y vientre de lengua, que episodica-
mente se acompanaban de dolor al comer y aumento del
tamano. Al examen se observaron lesiones tipo exofiticas,
algunas vesiculosas, otras vegetantes, con contenidos de
aparencia translucida y rojiza. (Figura 1).

Se tomaron tres biopsias del dorso, vientre y cara
lateralde la lenguarespectivamente, que con hematoxilina-
eosina mostraron hallazgos idénticos en las tres. La dermis
con multiples estructuras vasculares de diferentes formas
y tamanos tapizadas por un endotelio aplanado, algunas
anastomosadas (Figura 2). Las luces en su mayoria estan
ocupadas por multiples eritrocitos (Figura 3). Con base en

Figura 1. Vientre lingual.
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Figura 2. Hematoxilina - Eosina 20X. Luces
vasculares de contenido linfatico.

Figura 3. Biopsia de piel. Hematoxilina-
Eosina 10X. Multiples espacios vasculares
de tamano varible, algunos con contenido
hemadtico, otros sin una pared real.
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lo anterior, se realiza el diagnostico de un hemolinfangioma
de la lengua.

Ante la escasa sintomatologia, se maneja al paciente
de manera expectante, ademas se le dan recomendaciones
sobre higiene oral, evitar sustancias irritantes, traumas y
se sugiere un control anual.

COMENTARIO

Los linfangiomas son una neoformacion benigna de
vasos linfaticos dilatados, con endotelio normal, asociada
0 no con otros tipos de vasos sanguineos en cualquier
lugar de la anatomia humana.' Son muy poco frecuentes
comparados con los hemangiomas, tumorbenigno vascular
mas comun y no existe diferencia por sexos.

Se encuentran entre el 50-65% al nacer, y en un 90%
ya al segundo ano de vida. En algunas series se informa
que hasta un tercio se manifiesta en la adultez, sobre todo
los de tipo superficial. Su localizacion hasta en un 75% es
enla cabezay el cuello.'? En la cabeza el sitio de localiza-
cion preferida es la cavidad oral, y en ella el dorso lingual
es el lugar mas frecuente.

En otras localizaciones como labios, carrillo, paladar
y encias pueden producir asimetrias parciales.® En la len-
gua el linfangioma se presenta en la infancia con un creci-
miento progresivo y paralelo al crecimiento del nifo, hasta
detenerse espontaneamente, caracteristicamente en la
lengua alcanzan un tamano importante, llegando a una
verdadera macroglosia en ocasiones, hasta con un tercio
de la lengua por fuera de la cavidad oral a los 4 6 5 anos
de edad.*

No involucionan espontaneamente y pueden comprometer
tejido celular subcutaneo, musculo e incluso hueso, por
ello podemos encontrar dos tipos: los superficiales y los
profundos.?*
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En el tipo superficial se encuentran tumoraciones
vesiculares, algunas de superficie verrucosa o nodulares,
indoloras, blandas, sin un borde neto. A la palpacion hay
una sensacion crepitante por el movimiento del contenido
liquido de laslesiones, su color puede ir del rojo al violaceo.
En el tipo profundo se palpa como una masa subcutanea
difusa renitente, incluso en ocasiones sin cambios en la
superficie.

El diagnostico se realiza con base en la sospecha
clinica y se confirma con la histopatologia. Las complica-
ciones que se pueden presentar son las infecciones, prin-
cipalmente en las de tipo superficial que pueden sufrir
traumas de manera constante; éstas pueden ser de origen
bacteriano, viral o micético. Estan también las asimetrias,
cuando hay compromiso de los tejidos blandos, protrusion
lingual por la macroglosia, que incluso puede llegar a obs-
truir la via aerea en los ninos cuando esta localizada en la
orofaringe.*®

En el diagndstico diferencial tenemos en cuenta al
hemangioma y al Sarcoma de Kaposi de lengua en los
pacientes HIV positivos de manera principal,entre otros.*

El tratamiento de eleccion es la extirpacion quirdrgica
en las lesiones localizadas, bien definidas, aunque se puede
encontrar una alta tasa de recidiva. También se ha usado
la crioterapia cerrada, la escleroterapia percutanea sumada
ala cirugia y el laser ultrapulsado de CO,." 3%

SUMMARY

We report a 16-year-old white male, who presented
an hemolymphangioma on tongue, which occasionally was
symptomatic. The diagnosis was clinical and confirmed by
histopathology.

Key words: hemolymphangioma.
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