

















































































































TABLAS

TABLA 1

Resumen de la literatura de los estudios de cohorte referentes a adenopatia cervical

Autores 1
Dlsefio de Titulo dei Caracleristicas Tamafio Muaestreo Estudio Edad 1 Estudios Estudios de Culiivos Conclusiones Nivel de
Afo estudio Arficulo de los dela bioléglco de de de Gablinete gradiente
paclentes muesha gabinete madiclon laboraton cilantifico
Journal (Numero o
de
pacienfes
astudiados
)
Tha BC. Dass | Observaciona Cervieal Tacientes con 6 Ciiologiapor | Radiografis Estudiar cl Edad 92 ‘cuacion VSG ol R+ en 16%, . - tnapalis cervical B
A, Nagarkar tuberculous Iinfadenopatia sspitacion con de tarax patron clinico | 62 ahos, en 52 casos, por citologla tuberculose ¢ la forma mis
NM, etal Lungnudmal lymphadenopathy cervical 2guga fina & los <l grupo PPD + en en 52 casos, comun de tuberculosis
Cohune changing chinica) tuberculosa Biopsa pscientes con més 53 BAAR biopsia 4 wryes la
2001 pattern and atendidos en el VSG, PPD linfadenopaua | afeciado | cervical ¢ enesputo + casos oinun de
concepts in departamento de BAAR ¢n cervical 11-20 inguinal end 6% Etiologi sermmtente
Posgrad mansgement otornnolosningolo esputo abos L tubercutosa en Los pacietnes jovenes son
Medical gia del Hospital por frecuencia G0 de 94 casos fos mas afectados (10
Journal Universdano de yugular, Methstass Joatos)
Gobierno en yugulo- Q8), La cuologsa de aspirado por
Chandiysrh, Indis omatuoidea, inflamacion agups fina €3 un metodo
entre Jumio 1997 submandibular Inespecifica rapido. senaillo y efectino
v Mayo 1998 Unilateral 38 y (13), y linfoma | paraci Dx
bilateral 18 ) s wificiente un curso de 6
meses de antifimicos como
trmtmmiento sin necesidad
de ciruga
Serour F, Obseraciona Needle Aspirstion Pacientes con 38 Aspirado con Ultrasonido Unihidad del 4 meses 8 Leucocnos USDen? Sanrens 9, Se muestra que la B
Gorenstein for Suppurative hafadenopatia agupa, cultivos, aspiradocon | 13 submandibulsr, | medin pacientes & Group-4 ASpIACION CON agujk €3 un
A. Somekh Longiudinal Cervical supuativa aguda blometna ayuja fina shos 9 cervical 18400 conglomersdo | sreplococct 4, | metodo seguro y efecuvo
3 Cohurte Lymphadeniis refendos pass hematica paia el Medin amerior y § ganghonar, | 22 negativo pats ol trntamiento de la
drenaje al tratemienio en | 22 afos | cervical solo un sdenopati cervical
2002 Deparamento de caso de posterior nedulo supurada, y por lo 1anto
Cirugra Peduainica ndenopatias debers usatse como
Chinicat y Unidad de que tequicren trataimiento de primera linca
Pediatncs Enfermedades drennje a1 falla el tratamicnta

infecciosas del
Centro Medico
Waolfson, Holon-
Isracl entse enero
1990 y diciembre
1999

antibidtico
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shol Toxoplasmic Los hallazgos 120 S dman E 's un. La estimscion det tempo
Kaufer F, lymphadenitis climcos y 1M 1SAGA caracteristic mujeres | cadena de ifeceron en base a
Carral L, Hin chical and serologicos de 1gM-IFA serologicas de | cntre t? | ganglionar resultados serologicos se
J seralogic profile e de Fijacidn de las diferentes | y 54 cervical en mejora con la sphcacion de
1 por complementa pruebas pars | ados (27 | 88% test y cotrelsciona can ta
2002 us s Test de tuberculosis ahos) y presencia de hinfadenitis
on toxoplasmina para 45 cervic

Clinical durante |8 meses, interpretar la hombres El test de Sabin-Feldman
Microbiolog ene cinética de 359 fegativo en caso de

y and Departamento de snlicuerpos ados (7 linfadenopatin de mas de 3

Infection Toxoptasmasis ahos) semanas de evolucion
del Hospital excluye el diagnostico Un
Aleman, Buenos test positivo con IgM
Atres-Argenting ISAGA negativo excluye
infeccion reciente Sabin
Feldman + 94%, IgM
ISAGA + 94% La
presencia de anticuerpos
inmunofluorescen tes
[gM y fijscion de
complemento mdican
snfeccton reciente en R7 a
N%

Lo T Cohorte Acute ademiss in Nittos enire O y 28 na Radiografia Describir el N Adenstis Biometnia Rx torax 54 Culiivo de El estudio demosiro que S
Chevalier |, Reuospectiva chilgren Clhinesl 17 atos egresados hematica de torax curso climeo | 39 cervical 263 bematica (19%) ganglio en 57 sureus y § pyogenes fueron
Gauthier M course and factors de un hospital de Cultivo de USD de de los (92 6%), 277 negativa parz (20 1%}, loa pnincipales organismos

prediclive of lercer mvel con cuello pacientes adenitis Leucocitos consahdacion Staphylucoccus | causales que se corresponde
2008 surgscal drainage dagnostico de hospitahizados inguinal 20 media parahiliar o anreus 40 con la teratura L
adensuis entre | por un primer (0 %), 18900, adenopatias (70 2%), toxiidad, €l tamado

Joutnal abril de 1996 y 34 episudio de adeniis axilas Neutrofilos bihares Streptx occus ganglionar v el yrado de
acdiatiies of de marzo de 2001 adenilis 1(04%) nedia 12900 usD 97 Py uperes leucocitons no estuvieron
Chilg Health infecciosn (34 2%) con (8.8%), 1 asoceados

uniateral ¢ p s " con fn
entifear los deabcesoen | mmidersi, | necendad de drenaje
factores 2 viaphylococens | quinitgics Los factores
predictivos de warnerr, | predictinos de cirug
deeomye Fkeneliu fueton la menor edad y
quirurgicu corrodens y 3 evolucion cromes antes de
anacrobios is sdmasion
diferentes y §
gram negaino
no dentificado
Lusurde G, Cohone Cervic Estudio de casos 7 Biometna Radsogesfia Evaluar lay 2.8 PPD usD Inflamacion nfademtis cervical es la
Castsgnola Iymphadeniuy de infadenis hematica, de torax caraciensucas | ahos. espeofico € Ganglos granulomatosa mamfestacion mas comun
£, Crstm I caused by PPD. Tuncion USD de chnicasy fa media M omwm 7| cervicales en 6 casos, de Ia infeccion pot
cual nontuberculous de Ziehl cuello respuestn al 3 S ados M kansas, mayores de Cultivo | caso micobactenns aupices en
mycobactna in atipicas slendidos Nielsen, tratanvento Tincion 3 1 5em pot M uvium milos snmunocampetentes
1997 unmunocompetent | en ¢} Hospital de Culuvo usando Se obtuvieran buenos
childrea chimical mhos G Gashni, estudio ofabuting rexuliados con disminucion
ficad and and thetapeutsc Genoa-ltaha entre histopaiologic ssociada 2 del tamafo de los gangtios
Neck expenence 1992 2 1990 ° oitas drogas

alectados cuando se enpled
tratameento con rifabuting y
clantromicina por 10 que s
recomienda la terspi
conjunta a [a cirugsa
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TABLA 2 Resumen de la literatura de los estudios transversales referentes a adenopatia cervical

—

de enfermedad de
Kawasaki

s presenta cn
un'$0a 70%
poede ser ¢l
signo inicual de
Ia enfermedad

Diseio Tiulo del Caracteritticas Tamafo Muesheo Estudio de Instrumento tdad Locallzaclén Estudios de Estudios de Cultivos Conciuslones Nivel de
Afo de Arficulo de los dela biolégico gabinete de laboratorio Gabinele gradiente
estudio pacientes muestra maedicién clentifico
Journal (Numero
de
paclentes
estudiados)
_ B o Alute neck Pacientes entre 2 Biomelna Rediografia D 1 Anterost 32 PPD negatvo infiltrado en Rx s Elarea ]
Kara A, Kanra Transversal intections in y 15 ahos de edad hematics, VSG, posteloantenor cpidemologia Sano( S0 8%), submandibular(27 3% (100%) Media (1 5%} 16 (51 6%) anatomica mas
G, etal children con infadenius PCR, Serotog de torax y y presentacion 6-10a snteromedisl (18 9%), Leu (15407), Hb USD en 72 (%4 6%) Sanrens en B (50%), involucrada es
ayuda cervical o viral y bactenana USD cervical chnica de (43 6%) 11 otros (10 6%) (11 Sigrds) hnfadenttis en 48 S epidermidts 5 1a regron
2004 bfadenitis culuvos tinfadenua 158 (7 6% PCR S 13mg/dl, | (66 7%), infademnis {31 W) streptococens | cervical
cervical cont bactenanos, PPD cervical VSG con celuhtis en 11 her hemolitico 2 antesior seguida
¢ The Turkish celubtis o 56 12mmvh (15 3% habcesol 3 18%) | (12 5%), 3. por la
[ Journal of formacion de 1(63
| Pediatnes absceso atendidos E col 1 {6 3%), § y media, debido
en ¢l Hospital de prcumoniae y . 2 que éstas
nidos Hacettepe endermidis en regiones
thsan Dogramac, 146 3%) reciben I
Ankara-Turquia mayoria del
enire enero 1995 drensje de
¥ diciembre 2001 cabeza y cueilo
S sureus es ef
principal agente
etiologico, la
ficbre y
leucocitosis son
los hallazyos
mas frecuentes
E{USD puede
ser de bencficio
en deternanar el
contenido de la
masa
Kav HT, Desanptivo Kawasak) disense R 14 Biomet TAC de Edad < § Leucocitos Siun mifo D
Huang YC. Lin | Transversal presenung as expedientes de hematica cabeza y grupo de meses meda menor de 6
TY cervical nidos adimitidos PCR cuello pacientescon | (1S %), 8 14100/mm3, Hb meses o mayor
lymphadenitis o cn el Hospital de Aspiracion con enfermedad meses 10 9ye/di, de 4 shos
2001 deep neck Chang-Guny aguya fing de Knwasski | (57 1%) Plaguetas presenta fiebre
infection enlre Mayo 1996 TAC de cabeza y en quienes su | Sintomas 311000/mm3, y Infadenopatia
Ololaryngology + Julo 1998 con cuello manfestacion | mass PCR 14 ImyL cervical gue no
Head and Nech diagnostico el fue cervical v responde a
Surgery el de Iinfadenopata | exudado tratamiento
hnfadenopatia cervical 100% El anubiohico se
cervical, celuluis 85 7% debe pensar en
o nleccion twviergn al enfermedad de
profunda de menos una Kawasaki 8
cuello y f masa “Jem pesar de que b
dugnostico final linfadenopatia
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Yamauchi T, Descnipivo | The actiology of Pacizntes con 2 Cultivo nasal y Radiografiade | Determinar la 4 pacientes con S anrens 17 (65 4%), | Por uspuracion,
Fernen P, Tranvczsal acute cervical edad menor o taringea, PPD, térax etiologie de Graup-A GroupA streptococcs | cultive y
Anthony F adenitis in 1gusl & 15 nnos biometsia adenopata streplococet 4(154%), 8 aureusy estudios

children con histona de hematica, VSG, cervical tuvicron group-A sireplococes | sexologicos se
2002 serological and masa cervical de hemocultivo, elevacion de 1(38%), encontrd que e
bacteriological 72 o menos horas Aspiracion con anticuerpos Myvohuctertm 50% de los
Journsl studies de evolucion. aguja y cultivo de antiestreplococo kangan § (3 8%), no ca308 cstaban
Medical atendidos en el secrecidn, serologia 7 delos 17 midos. hubo crecimiento 3 asocisdas a
Microbiology servicio de 20 quienes sc (11 5%)2dc 26 Gronp-A
urgencias del 1o S. gurens cultivos fanngeos streplocucct
Hospital Geners! uvicron fueron positivos para
Harbor, svidencia Granp-A streproco
Califorma serologica de ccr
infeccion
recicnle por
Group-A
streptococet
Hinie Z, Descipivo Uschulness of Se evaloaran 157 Cuologa, Doppler color | Determmar el | Edad 68 75 USD tirordeo 27, USD | Bengna 100, mahigna | E1USD
Hebrang A Transversal Doppler pacientes con Nose tustolaga especiro de afos Doppler carotideo 11, 97 Linfomas Doppler y los
waveforns #nfadenopatis especifica el nahsis por USD glindulas malignos 47 Linfoma | andlius que se
2003 analysis in cervical no numero de Doppler que sahveles 7. USD no Hodgkin 35, pucden realizar
differential a mediante nifios i permita ylanduls mamaria 2, Enfermedad de por medio de
Europe diagnosis of Dappler color en adullos diferenciar USD cuello 3 Hodgkn 5. Leocemia éste esuna
Radiology cervical el departamento entre Iinfocttica cromca 7, herramenta
b phadenopathy de dugnostico ¢ linfadenopaia Ganglos hinfatscos valioss no
wiervencion protdecativa, fmecastatcos 50 invasiva utit
tadiologica del nietastasics ¢ Cancer de vins aérens | para diferenciar
Hospial Merhur inflamatona supenores 41, cancer entre
Zageb-Croacin Camparat los de parotida 2. cancer tinfadenopatis
durmnte un hallazgos por de pulman $, proliferativa,
penado de 27 Doppler con carmnoma de ongen melastasica,
meses Inclusion los de desconotido 2 mnflamsions o
de 4 grupos histologis y Linfadenapatia teactiva peto no
pacienies con alologia en reactine 50 pestmite obviar
hintoma y caso de 1 intademns aguda SO | Ja biopsia en la
leucernia malignidad v Fanngivs aguda mayona de los
hotocitica con evolucion bactenana S, casoy
cromca en los casoy Infecaion de viss
carcinomas con bemgnos acicas supenores 3,
metasiasis en Suloademtis agude
cuello, 21 Inflamacion o
mflamacion ahceso dental 9,
aguds de I Fstonatiug afoss 3,
region Furunculo, acne
orofanngen ¢ sulgar rsscen 7
hipearali
reactiva
Brook | Descrptivo Aerobic and Pacientes A2l Biometnia Radiografia de Defimne 1a Edad2a 16 Aerobiot solos en 27 Aunque este
Transversal Anacrobi¢ alendidos en ¢l hemauca, ASTO, torax bactesnvloga afos (60%%} de loy 45 estudso
1980 Bactenvlogy of Hospaal de Netos PPD, EGO. dela cultivos » Anacrobas confirma el
cervical edenmtis del Centro Munospol tesl, hnfadenius solasen B (18%) y predominio de
Clircal n ¢hildren Medico Nacional, hemocullivo, cervical en mixtes en 9 (20%), Sanrens en log
Pedatrics Washington, DC cuitivo fanngeo, pacientes My obapermim cultivos de
enlse sephembre cultivo de. pediktnicos serofidicenm |(2%) sdenopating
de 1977y secrecion En totel 82% cervicales sin
noviembre de scrobins y 38% embargo se
1979 con anacrobias Culuvos documenta ka
Infadentis para virus y presencia de
cervical de menos mtycoplusma bacterias
de 3 semanas de negatinos § anrens anzerobias en
evolucion (14), estreprecoco del 38% de los
grupo B (8), nifos par lo que
exrepi oo olfa 3¢ considera
hemulineo (4) Cocos | que los
Sram pusiivos snaerobing
anaerobigs 9 {egon unt papel
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{peprococus 6.

\mportante en

et
3), bacreraides s 8

cervical
(B melanmogemcus
3).57 acnesy 4
Fusvbccteriunr
nncleatim
Aslamiento de un
s0lo espécimen en
64% S anreus (1),
extrepiococo deta
hemolitico del grupo
1.46), peprococcus 3,
DEPLOSIrEPIR L HS SP
2. fmvbattesim
amcleatum 2, P
aaches, 8. eprdermichs
estreptoc oca del
gripo C, b col y K
senmoniae {1)
Shikham A, Desanptive Mycobactenal Estudio de FEl weaa | R Wdiras 1577 ahos Lado derecho 18, fado PPD positva en Cultwo ganglionar 3 Tan
Hadi U, Transversal Cervical pacientes con © nifos 20 Bacilos scido 16r8x caracteristicas | conmedinde | 1zquierdo 15 Muluples pacientes Micabacieriun por
Mutatiy A, Lymphadenitis dagnostico de adultos alcohol resistente chaicas, 27 afos S, bilaterates 4 Rx de 10tax postivaen | Tbercnfor micobacterias
Zaytoun G Iinfadenopans Estudio métodos de Cuelio antenor o lateral 5 casos infilirado Tincion positins en i2 | esuna
cervical por histopalotogico investigacion 12 prcienies, Parenquimatoso casos enfermedad
1989 Mycobacterum Culivo y trarsmiento subniandibular 10, ensanchamiento del Estudio patologico sena que puede
tuberculosis entee PPD en caso de wrmogulo posiersar 7, mediastino, adenopatia | Granuloma ceseoso ser confundida
Ear, Nose and 1970 y 1985 del linfadenopania suptaclasicutar 3. hilia en todos los casos con otras
Troat Journal Centro Medico por pensuticular 2 condicrones Es
Uniersitano micobactenas dificat
Americano gn diferenciar
Beirul-Libano chinicamente |a
etotogia
tuberculosa de
s no
tuberculona, son
de ayuda la
fustorna chnics
yeltest de
tuberculina E
estudio
histopatologico
es de eleccion
parael
diagnostico de
hinfademss por
micobactenas
El tratamiento
de eleccibn es
¢ quiriirgico
mis fa
admimstracion
de antufimicos
Moote S, Descriptinvo Diagrostic Nifos menares de 1332 Tincion para Edad media 149 con tincion 181 cultivos po [
Shneider ). Transversal aspects of 15 ahos (1877 BAAR, culliva de caracteristicas | 7 ahos para BAAR pars M Tuberculosis | linfadenopatia
Shaaf H cervical ganglios ganglio, estudio de los positiva (13 %) cronica en
lymphadenopathy extirpadas) histopatologico ganghos 20 {1 5%%) nitos de paises
2003 w children i the durante un linfhticos histologicamente cn desarrollo se
developing, penodo de 23 extirpados normales, 637 (48%) | debe en gran
Pedric world 8 study of shos en el hyperplasia reactiva parte u causas
Surgeny 1,877 surgical Hospital hnfoides incspecifica, | infecciosas
International speaimens Tygerbery 4BA (36 S%) cambios | dentro de éstas
Sudafrica

granulomatosos
ctomcos De estos 332
{25%) tuvieron
hnfadenins

Rosal-

Ia de etiologia
tuberculosa La
incidencia de
patologias
Serias en mas
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Dorfmann 3, wfilis 4,
paperas 1y
toxoplasmons |

108 de 154 pacientes
(11 6%) con etiologin
neoplasica luvieron
linfoma y en 10 se
nsocat & leucerma
Microorganismos
piogenos en 32, §
positivos para IV
Segunda patologia en
18 de los 637 con
tiperplasia reactiva de
los cuales 15 (1 3%)
tuvieron linfoma y 3
tubesculosis

de i mad de
los ganghos
examinados
Jusufica el
mangjo
QuInifgico
agresivo de los
misinos

Moreno ). del | Descriphivo | Adenitis cervical Expedicnes 335 Biometrn Radiografia de srminar 27 (77%) cadena ‘Adenitis piogena Tde volumen La linfadenitis
Real M Lopez | Transversal clmcos de hematica cultvos, tomx tas cetvical antenor y 8 leucocitons con unilateral de parics cervical forma
P. Gomez > pacientes que biopsi caracieristicas (23%) en region blandas de cuello, 2 parte de as
ingresaron al clinicas de los postenior Alieraciones casos de Th con imagen primeras causas
1988 Hospital Fedenico pacientes con congenitas y sugestiva de Congenitas 9% de morbilidad
Gémez por linfadenopsatis reactivas sin calcificaciones en en edad
Revista de crecimiento cervic cambios ¢a ganglioy In 3 pediatrics Se
enfermedndes ganglionar en ractensticos imagenes compatibles debe realizar
infecciosas, <uello entre 1984 en Ra uria adecuada
y 1987 semiologia p
el abordaje
correcto Las
causas mis

frecuentes son
Ins infecciosas
El tratenuento
<5 especifico

para cada caso
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TABLA 3 Resumen de la literatura de las series de casos referentes a adenopatia cervical

Auvtores
Disefo Titvlo del Caracteristicas Tamaho Muestreo Estudio instiumaento Edad Localizacién Estudlos Estudios de Cultivos Conclusiones Nivet de
Afo de Arficulo de los de la biolégico de de medicidon de Gablnefe gradiente
estudio paclentes muestra gabinete laboratorio clenfifico
Journal (Numero
de
paclentes
estudiados)
Wald B, Repotte de fervical Ademtis Reporie de 4 4 Culusvo de Radiografia Dar s conocer Caso 1 Nida Caso | Un Caso | Leu Caso ! Rx torur Cultivo de. i DI
Sivasubramanian casos " casos de adeniuis secrecion de de torax casos causados | negrn de 6 ganglio cervical 20000, PPD normal iecrecion § adenits
K Infancy cervical en ganglo por Sunreus | sem, Caso 2 antecror de & negatvo Caso2 Rxtoms  wmrem supurativa en
menores de 4 Hemocultivo, sin une fuente Femenino, xdcm, firme lenso Caso2 Leu normal menares de 4 m,
1976 meses tratados en cultivo obvis de negra, 3in, con seerecion 10600, PPD esnusual, en
el Hospital fanageo, infeccion Caso3 Nifo | Caso2 gangho negativo algunos
Chimcal Universitano de Biometna negro de 7 cenical antetior Caso} Leu pacientes §'
Pedistnics Maryland, hematica, PPD sem, de 2x2em, firme, 24000 unrens puede ser
Baltimore Caso 4 leve tension, ny ¢l agenie invasor
Masculino, fuctuante prinano e
negro, 3m, Caso ) ganuho incluso el unico
antecedente submandibular Se aconseja ta
derecho de aspiacion de los
2x2cm. caliente ganglos
. lenso, nu inflamatonios
ol media fuctuante mayares de
Caso 4 2x2em win foco
adenopata Infecciosa
cervical anenor evidente
de ¥xJom,
cahente,
citematosa,
Llesion jeve
Talwonth M$, Repurte de Cenvacal Reporte de 3 Hiometra Radiologia Fnfatzar en el Caso | Caso i Edema Cao | Casu ! Rx Caso | Se debe DI
Simpson MT casos tymphadenitis in linfadenopatia hematica, \ SG de woran dngnostico Masculino de | de region Brosnetria normat Biopsia considerar &
Lhildren the fole cervical por Histopatologia LSD de diferencial y 6 ahos submadibulat normal USD masa excisionsl Ayeobacterim
1996 of My cubuc rertm mierabiologia cuelio talanento de | Caso 2 1zquierdo de Caso2 hipoecor Apanencia avim-
Mycobactenum avium- fos casos de Masculin de 10x8cm, Biometrin lobulada hisiologice de mtrac etulare
Brish tousnal avium- mitracelulare en adenopatia 4 ahos catematoso notmal, Caso 3 Ru Tb pero no se como posthie
of Oral & mttacelivlare ¢l Hospital cervial por Amenito Ngeramente VSG nenmal USD encontraron agente caussl de
Maxillofacial General de Afycobacieriim Teseccian tenso 24mmh masa compatible bacilos acidos, adenopatia
Surgen Bedford, Reino s rum- quinurgica Caso 2 semanas | Caso? con quiste en 10 semanss | cervical
Unmido witracelulare Caso 3 de evalucion con Biomelsia detmoide o se confirmo umiateral de
Femenino de una snasa firme, normal gangho knfatico | Afscodactermm | evotucion
U aftos enfematosa de avium- innidiosa, con
2cm de dumetro, intracellulare afectacion
madibular Caso 2 predominante de
1zquicrda Reaccion ganglios
Caso 3 histors epitelioide cervicales
de 4 semanas de granulatosa supenores,
aumenio de <on celulas submandibulares
volumen firme, gigantes de y presunculares
mowil, Langhan's, no Dugnostico
submentoneano s encontraron diferencial con
fevemente hacia bacilos dcidos adenitis piogena,
Ia derechn 1) semanas enfermedad por
después el arabazo de gato,
cultivo Iinforna, quiste
confirmé congénito,
~ Mycobactertim monenucteosis,
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