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RESUMEN:

Introduccidn: Los leiomiomas uterinos son las neoplasias benignas mas comunes del
Utero. Su incidencia varia desde 0.03% hasta 0.2%(1). Generalmente aparecen en
mujeres peri menopausicas o menopausicas.

Material y Métodos: Este articulo presenta un caso extremadamente poco frecuente de
lipoleiomiomas uterinos, diagnosticados clinicamente como leiomiomas.

Resultados: Se presentan los hallazgos anatémicos del Utero extraido por metrorragia a
una mujer de 54 anos, en la que se diagnosticd clinicamente una metrorragia post
menopausica por fibromas uterinos. La paciente evoluciono satisfactoriamente y se le
dio de alta 10 dias después del ingreso.

Conclusiones: Los lipomas uterinos son muy poco frecuentes comparados con sus
precursores mucho mas comunes: los leiomiomas.
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INTRODUCCION:

Los leiomiomas uterinos constituyen la neoplasia mas comun en el utero’. Su incidencia

varia desde un 0.03 al 0.2% *. Estas neoplasias se presentan generalmente en mujeres
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menopausicas o0 perimenopausicas, aunque tambien suelen diagnosticarse en mujeres
jovenes; y alrededor de un 25% de los mismos se diagnostican en mujeres durante su
edad reproductiva® 3. Algunos autores los reportan como casos incidentales de hallazgo
quirurgico durante histerectomias electivas por varias causas' ? mientras que otros los
asocian con dolor abdominal, lumbar® y sangrado anormal vaginal como las causas
principales de histerectomia. Este trabajo reporta un caso incidental extremadamente
poco frecuente de lipoleimomioma uterino, diagnosticado clinicamente y tratado
quirdrgicamente como leiomiomas uterinos.

REPORTE DE CASO: Mujer de 54 anos G8P2A6 con historia de sangramiento vaginal
de seis meses de duracién asociado a dolor abdominal en bajo vientre durante los
ultimos 4 meses. La paciente se ingresd en el Complejo Académico Hospitalario “Nelson
Mandela” de Umtata, en la provincia de Eastern Cape, Africa del Sur. El examen fisico
mostro un utero aumentado de tamafo correspondiendo aproximadamente al del utero
de + 16 semanas de edad gestacional y una anemia moderada (Hb 11g/dL). El
ultrasonido abdominal revelo un Utero multi nodular con varias masas ecogénicas. La
paciente se estabilizo y prepard para ser llevada a cirugia. Se canalizo una vena para
rehidrataciéon y transfusién de sangre y se llevd al quiréfano para realizarle
histerectomia urgente. Después de la cirugia, el espécimen quirurgica se envié al
departamento de anatomia patoldgica para su estudio; con un diagnostico clinico de
leiomiomas uterinos. La paciente se recuperé sin complicaciones y fue dada de alta 10
dias después de la cirugia. Este trabajo presenta los hallazgos morfoldgicos
encontrados en el Utero.

En el servicio de anatomia patoldgica se recibid un Utero aumentado, con tamafio de
11x13x9 cm. La superficie de seccion del Utero mostro unos noédulos redondos u ovales,
amarillentos, de 5 a 9cm de didmetro de aspecto adiposo (fig. 1). Solamente se
encontré un pequeio leiomioma blanquecino de 2cm de didmetro (fig. 2). En algunas
areas se reconocid macroscoépicamente una mezcla entre el tejido adiposo vy
fibromatoso. No se encontré necrosis o hemorragia en la pieza quirdrgica. Las
secciones histoldgicas coloreadas con H/E mostraron adipocitos maduros mezclados con
fasciculos de tejido fibroso. El caso se diagnosticé como una lipoleiomiomatosis uterina.
La paciente fue dada de alta dos semanas después y actualmente se mantiene

asintomatica.



Comentarios: Los leiomiomas uterinos son la neoplasia mas comun del aparato genital
femenino. Los mismos pueden presentar varios cambios degenerativos de tejido, que
pueden accederse incluso en los libros clasicos de patologia de pregrado. La mayoria de
los casos reportados (aislados o en series) incluyen reportes de TAC’; ultrsonido® y
otros medios de diagndstico. Las neoplasias uterinas mixtas de musculo liso y tejido
adiposo son relativamente poco comunes. Las mismas se designan como

lipoleiomiomas * '°; y su incidencia oscila del 0.3 al 2.1% ° 1°,
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Anexos:

Figura 1: Seccion linear longitudinal del Utero (el cuello fue seccionado previamente).
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Figura 2: Acercamiento al cuerpo uterino que muestra el tejido adiposo en el miometrio




