
LIPOMA PAROTÍDIO: A 

PROPÓSITO DE UN CASO 

0508

Florez Sandy, Ojeda Olmedo Gissel, Perez Jorge David, Ferrari Luciana

Centro de Educación Médica e Investigaciones Clínicas(CEMIC), Hospital Universitario Sede 
Saavedra, Departamento de Diagnóstico por imágenes. Capital Federal, Argentina. 

CONFLICTO DE INTERESES: Los autores declaran no presentar conflictos 
de interés.

Sandy Florez Argentina. Sandyflorez1121@gmail.com



PRESENTACIÓN DEL CASO

Paciente masculino de 69 años, sin 

antecedentes, presenta masa palpable no 

dolorosa cervical izquierda de varios 

meses de evolución, por lo que acude al 

especialista quién decide estudiarlo con 

RM (Resonancia Magnética). 
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HALLAZGOS IMAGENOLÓGICOS

Se observa ocupando el lóbulo 

profundo de la glándula parótida 

izquierda, con extensión hacia el 

lóbulo superficial, hacia la región 

caudal y hacia el espacio 

parafaríngeo homolateral, 

voluminosa imagen lobulada y 

homogénea, que muestra alta 

señal en T1 y T2.
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Dicho hallazgo muestra 

supresión en secuencia STIR, 

mide 72 x 34 x 38 mm y 

muestra fino halo hipointenso 

más evidente en su región 

externa el cual podría 

corresponder a cápsula. 

Dichas características la 

vinculan en probable relación 

a lipoma parotídeo.
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DISCUSIÓN

No obstante la RM   es el método de elección para 
visualizar neoplasias parotídeas, mostrando en este caso 
señal isointensa al tejido adiposo en todas las 
secuencias, sin realce luego de la administración de 
contraste. El tratamiento es la resección quirúrgica 
completa, la cual presenta pronóstico favorable.

Los lipomas de la glándula parótida son entidades poco frecuentes, representan del 0.6 a 4.4 % de todos 
los tumores de esta glándula, y tienen predisposición por el sexo masculino en pacientes entre la cuarta y 
la sexta década de la vida. Se caracterizan por ser lesiones neoplásicas benignas conformadas  por tejido 
conectivo que se forman por la proliferación de tejido celular subcutáneo compuesto por células adiposas 
maduras encapsuladas. 

Se manifiestan clínicamente como lesiones 
nodulares subcutáneas, homogéneas, 
desplazables, pueden ser lobuladas o 
multilobuladas, blandas, encapsuladas que 
generalmente no están adheridas a planos 
profundos. En los estudios imagenológicos 
los lipomas presentan ecogenicidad 
variable en función de la relación 
agua-grasa que los constituye; pueden ser 
hipoecogénicos, homogéneos y otras 
veces, hiperecogénicos.



CONCLUSIÓN
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Si bien el lipoma es una neoplasia común en múltiples partes del cuerpo, a nivel parotídeo 
resulta poco frecuente, siendo importante tenerlo en cuenta, conocer los métodos adecuados 
para su estudio y la correcta interpretación de los mismos para arribar a su diagnóstico.
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