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PRESENTACIÓN DEL CASO

Hombre de 72 años ex-tabaquista (20 paquetes/año) y antecedente de esclerodermia 
limitada de 15 años de evolución, consulta por disnea y tos de un mes de evolución. 

Se realiza TC tórax en busca de compromiso intersticial, con hallazgo de obliteración 
completa del bronquio lobar superior izquierdo a expensas de masa pulmonar con 
compromiso
endobronquial.  

Se realizó biopsia por video-fibrobroncoscopia que reveló linfoma difuso de células B.

This template was created by Slidesgo

https://bit.ly/3A1uf1Q


LINFOMA PULMONAR PRIMARIO Y 
ESCLERODERMIA

HALLAZGOS 
IMAGENOLÓGICOS

Fig.1: Tomografía de tórax, 
corte axial y coronales en 
ventana pulmón (A) y partes 
blandas (B). Obliteración 
completa del bronquio lobar 
superior izquierdo a expensas 
de masa pulmonar sólida, 
lobulada.

Fig.2 y 3: Tomografía de tórax, 
cortes axiales y coronales en 
ventana pulmón. 
Masa pulmonar izquierda con 
obstrucción bronquial. 
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DISCUSIÓN

El linfoma pulmonar primario (LPP) es una entidad extremadamente infrecuente, 0.5% de las 
neoplasias pulmonares, y el 3-4% de los linfomas no Hodgkin extranodales, linfomas asociado a 
mucosas (MALT) en primer lugar y secundariamente dentro de los linfomas de células B gigantes 
difusas, sin evidencia de afectación extrapulmonar al momento del diagnóstico y durante al menos 
tres meses después del diagnóstico inicial. 1-2-3

La presentación clínica incluye síntomas respiratorios, fiebre y/o pérdida de peso. Hasta un 30% de 
los LPP se asocian a enfermedades autoinmunes, siendo también más frecuente en fumadores. 1-3

Los hallazgos imagenológicos son variables e incluyen nódulos/masas únicas o múltiples, 
consolidaciones e infiltrados intersticiales, siendo la cavitación un hallazgo frecuente en pacientes 
inmunosuprimidos. 1

Con la toma de biopsia y su estudio histopatológico se demuestra la presencia de células blásticas 
linfoides4. El tratamiento se basa en la quimioterapia pudiendo combinarse con la inmunoterapia.
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CONCLUSIÓN

El linfoma pulmonar primario es una entidad muy infrecuente asociado hasta en el 30% 
a enfermedades autoinmunes. Los hallazgos radiológicos suelen ser inespecíficos por lo 
que es de suma importancia la sospecha de esta enfermedad por parte del radiólogo, 
llegando al diagnóstico definitivo mediante el estudio histopatológico.
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