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Lipomatosis arborescens en rodilla pediatrica. @ N
Resonancia magnética nuclear o8
Lipoma arborescens in pediatric Knee. Nuclear magnetic
resonance

Sr. Editor:

Presentamos un caso de lipoma arborescens, de novo, en
un paciente pediatrico, donde la resonancia magnética nuclear
(RMN) fue decisiva en el diagnéstico, descartando otras causas de
monoartritis.

El lipoma arborescens es una tumoracién benigna, poco fre-
cuente, de las articulaciones sinoviales y bursas, que se caracteriza
por la sustitucién del tejido sinovial normal por células grasas
maduras, lo que provoca la proliferacién de vellosidades lipoma-
tosas. Suele estar asociado a sinovitis'2. Su causa es desconocida y
aunque se han descrito casos tanto en adultos como en nifios, hay
muy pocos publicados en la infancia.

Tipicamente, afecta la articulacién de la rodilla en su parte
suprapatelar y suele ser monoarticular, aunque hay descritos casos
de localizaciéon bilateral y de afectacion de otras articulaciones dife-
rentes como el codo, el tobillo, la mufieca o la cadera'-2.

La mayoria de los casos aparecen de novo, pero no es
raro que estén asociados a osteoartritis, artritis reumatoide o
traumatismo’~4,

Clinicamente se caracteriza por episodios intermitentes de dolor
einflamacién articular con analitica no determinante y liquido sino-
vial no inflamatorio®2>.

Aunque la radiologia simple, la ecografia, la artrografia y la
tomografia axial computarizada (TAC) pueden ayudar, la RMN es
la mejor técnica de imagen para el diagnéstico®°.

El tratamiento recomendado es la sinovectomia total'2>,
mediante artrotomia o artroscopia.

Nuestro caso se trata de una nifla de 12 afios sin antecedentes
personales de interés, excepto por diagndstico a los 9 afios de artri-
tis séptica del hombro derecho, tratada con antibioterapia empirica
y artrotomia de drenaje, sin aislarse germen en el liquido sinovial
ni en los hemocultivos. Todos los estudios realizados en el ingreso
fueron negativos y la nifia quedé completamente asintomatica.

Tres meses antes de la consulta not6 inflamacién progresiva de
la rodilla derecha, con incapacidad funcional ocasional. Acudié a
urgencias, donde se realizé artrocentesis de liquido amarillento con
cultivos negativos, incluyendo tincién de Ziehl-Neelsen y cultivo
de Lowenstein-Jensen negativos. Fue remitida a reumatologia para
estudio.

No referia otros sintomas ni presentaba en la exploraciéon otros
hallazgos patoldgicos, excepto tumefaccion de la rodilla indolora
en aquel momento y con escaso derrame sinovial. Se le practica-
ron algunos estudios: radiologia de térax normal, PPD negativo,

Figura 1. Corte sagital; T2 con contraste. Liquido intraarticular. Hipertrofia sinovial
con areas hipointensas que corresponden a material graso.

hemograma normal, velocidad de sedimentacién globular (VSG)
6 mm/h, bioquimicay orina elemental normales, proteina Creactiva
(PCR) 0,21 mg/l, anticuerpos antinucleares (AAN) negativos, fac-
tor reumatoide (FR) 7 Ul/ml, inmunoglobulinas normales, HLA-B27
negativo, asi como perfil celiaco y glucoproteina acida normales.

Se realiz6, ademas, radiologia simple de la rodilla, que resulté
normal.

Ecografia de rodilla afecta: marcado engrosamiento de la sino-
vial, fundamentalmente en el receso suprarrotuliano, donde se
acompafia de un discreto derrame articular. La sinovial presenté, en
algunas zonas, engrosamientos de aspecto polipoide que parecen
flotar en el seno del derrame.

RMN de la rodilla derecha: pequefio quiste de Baker en la cara
medial del hueco popliteo, y moderado derrame articular en el
receso suprarrotuliano. En el seno del derrame se observé un
marcado engrosamiento sinovial que daimagenes de aspecto digiti-
forme o polipoide, que ocupaban el receso suprarrotuliano, la grasa
de Hoffa y la parte adyacente a los ligamentos cruzados y meniscos.
Estas formaciones tenian una sefial igual a la grasa. Tras la adminis-
tracion de contraste iv se produjo un realce marcado de la sinovial
que rodea a las lesiones polipoides. Esta imagen es diagnoéstica de
lipoma arborescens (fig. 1).

Finalmente, decidimos hacer también una RMN del hombro que
habia padecido artritis séptica, cuyo resultado fue normal.
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Figura 2. Proliferacion vellositaria sinovial. Inset: infiltracién adiposa.

Se derivé, a la paciente, al cirujano ortopédico para realizacién
de sinovectomia, después de la cual la paciente qued6 asintomatica.

Alos 5 meses de la sinovectomia comenz6 con inflamacién de
la rodilla izquierda e incapacidad funcional. Se realiz6 RMN y ECO
que informaron de lipoma arborecens.

Se oper6 y la anatomia de la sinovial retirada confirmé el diag-
nostico (fig. 2).

La RMN puede ser de gran utilidad para la valoracién de los
procesos no inflamatorios en pacientes con monoartritis atipicas.
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Leishmaniasis cutdnea. Una infeccién
oportunista

@ CrossMark

Cutaneous leishmaniasis: An opportunistic infection
Sr. Editor:

La leishmaniasis es una enfermedad parasitaria causada por un
protozoo intracelular: Leishmania. Se transmite a través de la pica-
dura de un mosquito: el fleb6tomo hembra. Hay 21 especies de
Leishmania. La mas frecuente en Espaiia es la Leishmania infantum
y su principal reservorio es el perro’.

Se han comunicado varios casos de leishmaniasis en pacientes
con distintas enfermedades reumaticas y tratamiento con firmacos
biolégicos.

Presentamos un caso de leishmaniasis cutinea en una mujer
con artritis reumatoide que recibia tratamiento con un anti-TNF
alfa y metotrexato. Se trata de una mujer natural de Murcia de
54 afios de edad diagnosticada de artritis reumatoide, con fac-
tor reumatoide positivo y antipéptido citrulinado positivo, desde
hace 5 afios, que recibia actualmente tratamiento con metotrexato
subcutaneo (25 mg semanales) junto a adalimumab 40 mg subcu-
taneo cada 15 dias. No presentaba otros antecedentes patolégicos
de interés, ni habitos téxicos. La paciente se encontraba en remi-
sién clinica y se decidié aumentar el intervalo de dosificacién de
adalimumab a cada 21 dias. Semanas mas tarde aparece una lesién
nodular y ulcerada en la cara palmar del carpo izquierdo (fig. 1) que
se biopsiay se diagnostica de leishmaniasis cutanea. Se suspendid la

Figura 1. Lesion de leishmaniasis cutdnea en carpo (botén de Oriente).
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