
HISTORIA CLÍNICA

•Niña de tres años de edad.
•Trastornos de conducta.
•Edema bipalpebral.
•Compromiso del VI par izquierdo.
•Trastornos deglutorios.
•Adenopatías generalizadas.
•Compromiso del estado general.
•Masa palpable en flanco derecho.
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LINFOMA DE BURKITT

•Linfoma maligno de células B
•Masas extraganglionares
•Rápido crecimiento
•Rápida respuesta al tratamiento

•Formas de presentación:
•Endémica (50% huesos faciales)
•No endémica (15% h. faciales;

45% masas abdominales)



DIAGNÓSTICO DIFERENCIAL

•Neuroblastoma con MTS
•Rabdomiosarcoma con MTS
•Linfoma

Linfoma Burkitt-like
Burkitt relacionado al SIDA

•Histiocitosis
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