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CASOS CLINICOS 

Lipoma gigante de subperitoneo 
Dres. Pablo Matteucci, Alfredo Armand Ugón, Carlos Sarroca 

y Julio López Susviela 

Se presenta un lipoma gigante de subperi­
toneo, me 32 cm. de diámetro y 6 kgs. de peso. 
El estudio histológico del mismo, no mostró zo­
nas de malignidad, habituales en lipomas vo­
luminosos. 

Palabras clave (Key words, Mots désJ MEDLARS: 
Retroperitoneum / Neoplasms. 

Pre�entaremos una observación curiosa: un 
lipoma gigante de subperitoneo, que creció has­
ta alcanzar un tamaño inusual de 32 cm de diá­
metro. 

Observación. (Historia. Fraternidad N<? 73. 278). Mu­

jer de 65 años, a quien en 1965 se le comprobó una tu­

moración sobre la cresta ilíaca izquierda, diagnosticán­

dosele entonces hernia del cuadrilátero de Grinfeld. 

La paciente la fue dejando evolucionar, ya que no le 

causaba dolores ni trastornos, hasta alcanzar el abdo­

men el aspecto de un vientre grávido a término, late­

ralizado hacia la izquierda de la línea media. (Fig. 1). 

La Rx simple, mostraba una opacidad difusa de la 

masa tumoral; el estudio de colon por enema y uro­

grafía, mostraban órganos en posición habitual. 

Operación ( 6-XI-75). Incisión transversa desde la 

línea media a flanco y fosa lumbar izquierda. Diso­

ciando los músculos anchos, se comprueba lipoma gi­

gante subperitoneal, que se extirpa en su totalidad. 

(Fig. 2). 

Buen postoperatorio. Alta al 5<? día. La paciente 

pasó a tener de 118 cm a 76 cm de cintura. 

Anatomía patológica. Masa lipomatosa, de 32 x 30 

x 28cm de diámetro, superficie regular, mamelonada, 

capsulada en su totalidad. Su peso sin fijar es de 6 

kilos. Al corte está constituida por un tejido fibro­

adiposo sólido y homogéneo, con zonas de hiperhemin 

e infiltración hemorrágica. El estudio histológico de 

cortes de varias partes muestra un lipoma con gran 

actividad celular, con zonas de sufrimiento con acú­

mulos de polinucleares y hematíes. No hay atipías ce­

lulares, ni zonas de infiltración capsular. 
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COMENTARIO 

El interés de esta comunicación radica en 
presentar un lipoma subperitoneal de un ta­
maño excepcional, no existiendo otra observa­
ción símil en la literatura médica nacional. 

Debe destacarse que se pudo extirpar en su 
totali-dad, siendo facilitadas las maniobras por 
el hecho de estar totalmente capsulado. 

El estudio histológico, obviamente no exhaus­
tivo, no mostró zonas de malignidad, frecuen­
tes de encontrar en estos grandes lipomas (1,2). 
Por esta razón, es obligatorio un control pe­
riódico de los pacientes para detectar posibles 
recidivas locales. 

FIG. 1.- Fotografía de frente, de pie, de la paciente. 



LIPOMA GIGANTE DE SUBPERITONEO 

Frc. 2.- El grueso tumor está casi totalmente libera­

do. Falta ligar un pedículo vascular. 

RESUME 

Lipome géant du sous-péritoine. 

Présentation d'un 1ipome géant du sous-péritoine 

de 32 cm de diamétre et d'un poids de 6 kgs, dont 

l'étude histologique ne fit apparaitre aucune zone de 

, malignité - fait inhabituel dans les lipomes volumineux, 

SUMMARY 

Giganrf-ic lipoma of subperiton:eum 

A patient developed a gigantic· lipoma of sub-peri­

toneum which had a 32 cm diameter and weighed 6 

149 

Frc. 3.- Corte histológico. Debe destacarse la conges­

tión e infiltración hemorrágica. 

kilos. Histological study showed none of the malignant 

patches, which are usual in very large lipomas. 
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