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proliferacion maligna diseminada de células del sistema

linforreticular, que compromete fundamentalmente el tejido de los
ganglios linfaticos, el bazo, el higado y la médula 6sea
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Caracterizado por: proliferacion clonal de cel. De Hodgkin y cel de Reed-Sternberg con expresion
invariable de CD30.

4 variantes: esclerosis nodular, celularidad combinada, ricos en linfocitos y consumidos.

El tipo esclerotico nodular es el mas comun y se
detecta en mujeres de 15-35 afnos de edad.
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LH con linfocitos consumidos se
encuentra raras veces.



ESTADIOS

Figura 1. Estadios del linfoma de Hodgkin




intervienen la susceptibilidad genética
y las asociaciones ambientales







Diagnostico
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ESTANDAR DE ORO BIOPSIA
DE GANGLIO (MAYOR DE 2 CM)

Se requiere que la cel. de Reed-
Sternberg este presente en una
muestra de tejido del ganglio
linfatico
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se realiza una biopsia bilateral de
medula 0sea en personas con
alta probabilidad de tener la
enfermedad.
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todas las causas de adenopatia
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infecciosas sistémicas malignas
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la rapidez del proceso diagnostico debe adaptarse a las caracteristicas clinicas de la
adenopatia y de los signos y sintomas acompariantes

El diagnostico diferencial de la masa mediastinica dependera de la forma y localizacion; por ejemplo,
en el mediastino anterior, la hiperplasia timica persiste hasta los 10 afios de edad.
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Radiacion y quimioterapia se utilizan para tratar la enfermedad.

Paciente con enfermedad localizada Paciente con la enfermedad
se tratan con radioterapia. avanzada, radiacion, bioterapia y
guimioterapia.



