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PRESENTACIÓN DE CASO

Fibroadenoma de la vulva. A propósito de un caso
Vulvar Fibroadenoma with regards
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Resumen
E l  f i b r o a d e n o m a  v u l v a r  e s  u n a  l e s i ó n
extremadamente rara. Se presenta como una masa
unilateral,  de  tamaño  variable,  asintomático  y
ocasionalmente asociado a otras lesiones vulvares o
extravulvares y  existe gran controversia  sobre su
origen.  Estas  lesiones  necesitan  del  examen
histopatológico para llegar al diagnóstico definitivo.
El  comportamiento  de  este  tumor  es  similar  al
mamario. La escisión generalmente tiene un buen
pronóstico y rara vez recidiva. Presentamos un caso
donde  se  diagnosticó  histopatológicamente  esta
lesión en una mujer de 26 años de edad con masa
tumoral en la vulva, a la que se le realizó excéresis
quirúrgica.
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Abstract
Vulvar fibroadenoma is extremely rare. It presents
as a unilateral mass of variable size, asymptomatic
and  occasionally  associated  to  other  vulvar  and
extra-vulvar  lesions.  There  is  a  great  controversy
about  thei r  or ig in .  These  les ions  need  a
histo-pathological  exam  to  reach  a  concluding
diagnosis. Its behavior is similar to the breast tumor.
Its  removal  generally  has  a  good  prognosis  and
there is rarely a relapse. This is a case of a 26 year
old woman who was histo-pathologically diagnosed a
vulvar tumor. A surgical removal was performed.
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INTRODUCCIÓN

El fibroadenoma es una lesión bastante común
en la mama, pero su localización en zona vulvar
es extremadamente rara, con aproximadamente
40  casos  descr i tos  en  la  l i teratura.  E l
fibroadenoma  vulvar  (FV)  se  ha  descrito  en
mujeres  en  edad  fértil  y  en  la  menopausia,
presentándose  como  una  masa  unilateral,  de
unos  cuantos  milímetros  a  centímetros,
asintomática y ocasionalmente asociado a otras
lesiones vulvares y extravulvares.1 Estas lesiones
necesitan del examen histopatológico para llegar
al  diagnóstico.  Existe  abundante  controversia
sobre su origen. Se han postulado dos hipótesis
para justificar su aparición, la primera de ellas
señala que estas lesiones derivan de remanentes
de la línea embrionaria de la mama, siendo esta
una  cresta  ectodérmica,  dos  estructuras
similares  a  bandas  de  ectodermo,  que  se
extiende  en  cada  lado  del  cuerpo,  que  parte
durante el sexto mes de gestación desde la axila
hasta el área de la ingle.  Algunos autores han
propuesto que puede llegar hasta el pubis o la
zona  media l  super ior  de l  mus lo .  Esta
normalmente  desaparece,  a  excepción  de  la
región  torácica,  y  penetra  en  el  mesénquima
subyacente,  pudiendo  en  otras  zonas  puede
fallar su involución. Esta hipótesis es soportada
por  algunos  reportes  que  muestran  tejido
mamario  ectópico  normal  en  vulva.  La  otra
hipótesis, más reciente, indica que las glándulas
anogenitales  similares  a  tejido  mamario  son
constituyentes  normales  de  la  vulva.  Estas
glándulas tienen el potencial de convertirse en
lesiones  benignas  tales  como  fibroadenoma  o
malignas  como  la  enfermedad  de  Paget
extramamario.  Esta teoría desecha la hipótesis

de la línea de la leche, ya que no hay evidencia
convincente de la extensión caudal de la cresta
mamaria  a  la  vulva  en  humanos  ni  tampoco
migración de las células glandulares primordiales
mamarias  que  se  extiendan  a  la  región
axilar-pectoral.  Esto  podría  explicar  las  raras
lesiones de fibroadenomas perianales. Se puede
concluir que la histogénesis de estas lesiones es
todavía incierta, por lo cual el debate continuará
hasta  que  aparezcan  nuevos  estudios.1,2  Se
presenta el siguiente caso, donde se diagnosticó
histopatológicamente un FV en una mujer de 26
años de edad con lesión tumoral en la vulva, a la
que  se  le  realizo  exéresis  quirúrgica  con
diagnostico  presuntivo  de  lesión  quística  en
dicha zona.
PRESENTACIÓN DEL CASO

Paciente  de  26  años  de  edad,  femenina,  de
procedencia  rural  sin  antecedentes patológicos
personales.  Acude  a  consulta  por  presentar
desde hace 3 meses masa de crecimiento lento,
indolora, no sangrante, descubierta por la propia
paciente, en la región vulvar.

Al  examen  físico  se  observó  una  masa  de
aproximadamente 4 centímetros en su diámetro
mayor, firme, móvil, en labio mayor derecho. Se
realiza  resección  de  la  masa  enviando  dicha
pieza al  departamento de anatomía patológica
para su estudio.

Descripción  macroscópica:  pieza  quirúrgica
rotulada  como  quiste  de  la  región  vulvar.  Se
recibe un fragmento de 3,5 x 3,8 x 3 centímetros
(cm)  de  superficie  irregular  de  color  blanco
grisáceo y firme. Al corte blanquecino con áreas
nodulares. (Figura 1).
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Microscópicamente:  estructuras  glandulares
comprimidas por una gran proliferación colágena,
tapizadas  por  un  epitelio  cúbico  y  cilíndrico
según  zonas,  con  proliferación  fibroblástica
per ig landu la r .  ( F igu ra  2 ) .  P resen tó
inmunohistoquímica positiva para los receptores

de  estrógenos  (RE)  y  progesterona  (RP).  La
inmunomarcación  para  antígeno de  membrana
epitelial  (EMA)  tiñe  positivamente  la  secreción
glandular.  Así  comprobado,  el  diagnóstico
anatomopatológico  confirma  un  fibroadenoma
vulvar. (Figura 3).
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DISCUSIÓN

El FV puede aparecer entre los 20-80 años de

edad.3  Por  lo  general,  se  manifiesta  como
nódulos subcutáneos o una masa. Comúnmente
es solitario, principalmente en los labios mayores,
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rara  vez se presenta como quistes  vulvares  y
muy  infrecuentemente  bilateral.  La  lesión
generalmente mide de 0.8 a 6.0 cm de tamaño.
La  masa  puede  aumenta r  de  tamaño
significativamente  durante  el  embarazo  o  la
lactancia.4 Se presenta esta entidad en una mujer
de  26  años,  con  una  masa  sol i tar ia  de
aproximadamente  4  cm  de  diámetro  que  fue
presuntivamente  interpretada  como  lesión
quística  en  dicha  zona.

Los diagnósticos diferenciales incluyen el quiste
epidérmico, quiste folicular, quiste del conducto
de la glándula de Bartholin, lipoma, hiperplasia
estromal  pseudoangiomatosa,  enfermedad
fibroquística  y  adenosis  esclerosante.  La
enfermedad  de  Paget  mamaria  adicional,  el
adenocarcinoma ductal / lobular / mucinoso son
diferenciales  malignos.  Las  características
histopatológicas  son  similares  al  fibroadenoma
de mama que muestra una cápsula bien definida,
proliferación epitelial  y  estromal  con glándulas
comprimidas  y  estroma  fibromixoide  que  lo
rodea. Las glándulas están revestidas por células
columnares luminales y células mioepiteliales. El
fibroadenoma vulvar tiene un buen pronóstico y
rara vez recurre después de la escisión.5, 6, 7 Este
tumor es positivo para RE, RP, Actina musculo
liso (SMA), Proteína S-100, Citoqueratinas, EMA y
GCDF-15 (grosscysticdiseasefluidprotein 15) por
inmunohistoquímica. Sin embargo, la expresión
de  estos  receptores  no  es  específica  para
tumores de origen mamario. El comportamiento
del  tumor  es  similar  al  mamario.  La  escisión
generalmente tiene un buen pronóstico y  rara
vez se repite.8 En nuestro caso, las características
histopatológicas  mostraron  particularidades
p r o p i a s  d e l  f i b r o a d e n o m a  c o n
inmunohistoquímica positiva para los RE y RP. El
tejido mamario se desarrolla generalmente a lo
largo de la cresta mamaria embrionaria, también
denominada  línea  de  la  leche,  derivada  del
ectodermo, y que se extiende bilateralmente en
la superficie ventral del cuerpo, desde el pliegue
axilar  anterior  hasta  la  zona media  inguinal  y
muslo,  y  aparece  en  la  sexta  semana  de
gestación. La localización más común del tejido
mamario ectópico es la axila. Otras localizaciones
menos  comunes  son  la  cara,  los  muslos,  el
perineo, la ingle, la vulva, como en este caso y
los  hombros.9  En todas  estas  localizaciones  se
pueden desarrollar procesos patológicos tanto de
carácter benigno como maligno.10

El FV es una lesión muy rara, cuya importancia
radica en que puede simular procesos benignos o
malignos,  con  una  presentación  cl ínica

inespecífica, donde la única manera de llegar al
diagnóstico es a través del estudio microscópico.
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