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RESULTADOS

CONCLUSIONES

El tumor de células granulares puede tener localización vulvar (15%). Se presenta como lesión única. El comportamiento es benigno, aunque
puede presentar agresividad local y malignidad con metástasis a distancia (2%). El diagnóstico diferencial se realiza entre lesiones quísticas
benignas, fibromas, lipomas y papilomas. El diagnóstico es anatomopatológico.

59 años. Consulta por nódulo vulvar de 3 años de evolución, asintomático

Exploración: Nódulo 
de 2x3cm, sólido, bien 
delimitado, móvil y no 
adherido a planos 
profundos. Localizado 
en tejido subcutáneo

Ecografía transvulvar: Nódulo 46x31mm.
Ecogenicidad mixta sin captación Doppler.

Biopsia: Tumor de células granulares

Tumorectomía con márgenes de 1-2 cm

AP: Tumor de células granulares. Margen
quirúrgico superior a < 1mm

Comité de Ginecología oncológica:
seguimiento en patología vulvar

El tumor de células granulares vulvar tiene dos patrones de crecimiento: nodular e infiltrante. El infiltrante tiene más posibilidades de recidiva. El
tratamiento recomendado es la exéresis quirúrgica con amplios márgenes de seguridad. Si los bordes están afectos se aconseja realizar una
ampliación de márgenes debido a la alta tasa de recurrencia local.


