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P-205 - TUMORACION EXTRACRANEAL OCCIPITAL DE RAPIDO CRECIMIENTO:
LIPOMA GIGANTE ATIPICO
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Resumen

Introduccion: Los lipomas son tumoraciones benignas de tejido adiposo de crecimiento lento, asintométicas.
Suelen diagnosticarse entre cuartay sexta década, presentandose en cabezay cuello el 2-14,5%. Los lipomas
subgaleales, situados entre galea aponeurdticay periostio, suelen ser masas solidas localizadas en region
frontal, con superficie lisay méargenes bien definidos. Ecograficamente, se presentan como hiper o
isoecogénicos, con finos septos ecogénicos intralesionalesy sin flujo Doppler.

Caso clinico: Mujer de 79 afos, con unico antecedente de interés de carcinoma ductal infiltrante HER2+
tratado mediante quimioterapia neoadyuvante y mastectomia radical. Consulta por presentar bultoma
occipital de gran tamarfio, de afios de evolucidn y crecimiento progresivo, con incremento de velocidad de
crecimiento durante tratamiento quimioterdpico. A pesar de ser asintomatico impide el decubito supino, por
lo que la paciente descansa sentada desde hace varios meses. A la exploracion, se objetiva lesion subcutanea,
blanday pediculada, con aparente integridad de hueso subyacente. Ante laimposibilidad derealizar TC
Craneal por intolerancia al decubito se realiza estudio exclusivamente ecogréfico, evidenciando ecoestructura
similar agrasa, con imagenes lineal es sugerentes de tractos fibrosos y escasos vasos en su interior. Hallazgos
compatibles con lipoma, sin poder descartar otras etiologias (g: liposarcoma) por rgpido crecimiento. Se
realiza intervencion quirdrgica mediante incision en semiluna, plano de reseccidn en periostio y reseccion
completa bajo anestesia general. Se objetiva masa solida de partes blandas con peso total de 2.209 gy
medidas 23 x 16 x 7 cm, limites bien definidos y sin infiltracion macroscopica de tejidos adyacentes. En
estudio anatomopatol 6gico microscopico, se evidencia proliferacion neoplésica adipocitaria sin areas de
necrosis, hemorragias, atipia ni lipoblastos; hallazgos congruentes con lipoma.

Discusion: A pesar de presentarse como lesion pediculada en region occipital y haber sufrido rgpido

crecimiento previo, finamente obtuvimos el diagndstico de lipoma subgaleal, un buen resultado estético y
Optimo estado general de la paciente.
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