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Adenopatias Cervicales en la Poblacion Infantil: Desafios y Estrategias de Tratamiento

Resumen

La presente investigacion aborda la tematica de las adenopatias cervicales, las mismas que se
refieren al aumento de tamario de los ganglios linfaticos en la region del cuello. Este aumento puede
ser resultado de diversas condiciones, incluyendo infecciones, enfermedades autoinmunitarias y
neoplasias. Los desafios en el diagndstico y tratamiento de adenopatias cervicales en nifios incluyen
la variabilidad en la respuesta inmunitaria infantil, la presentacion clinica a menudo no especifica
y el riesgo de diagnostico erréneo. El objetivo principal se centré en establecer los desafios y
estrategias de tratamiento de adenopatias cervicales en la poblacién infantil. La presente
investigacion posee un enfoque cualitativo, de caréacter descriptivo, transversal y no experimental,
centrado en el desarrollo de una revision bibliografica. Dentro de los resultados obtenidos se
observo que, la evaluacion clinica y las pruebas diagndsticas son esenciales para el manejo de la
adenopatia cervical. Una historia clinica detallada y un examen fisico minucioso permiten
diferenciar entre procesos benignos y malignos. Las pruebas de laboratorio e imagenologia son
cruciales para establecer diagndsticos precisos, mientras que la biopsia confirma condiciones
sospechosas. Las estrategias de tratamiento deben ser personalizadas; el manejo conservador es
apropiado para adenopatias benignas, mientras que se deben implementar antibidticos o antivirales
en infecciones. Las enfermedades subyacentes requieren un enfoque multidisciplinario. Un
diagndstico temprano y un tratamiento adecuado son fundamentales para mejorar los resultados y
la calidad de vida del paciente.

Palabras Clave: Adenopatias cervicales; poblacion infantil; desafios; estrategias; tratamiento.

Abstract

This study addresses the topic of cervical lymphadenopathy, which refers to the enlargement of
lymph nodes in the neck. This enlargement can result from various conditions, including infections,
autoimmune diseases, and neoplasia. Challenges in the diagnosis and treatment of cervical
lymphadenopathy in children include the variability in the infant's immune response, the often
nonspecific clinical presentation, and the risk of misdiagnosis. The primary objective was to
establish the challenges and treatment strategies for cervical lymphadenopathy in children. This
study uses a qualitative, descriptive, cross-sectional, and non-experimental approach, focusing on
a literature review. Among the results obtained, it was observed that clinical evaluation and

diagnostic testing are essential for the management of cervical lymphadenopathy. A detailed
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clinical history and a thorough physical examination differentiate between benign and malignant
conditions. Laboratory and imaging tests are crucial for establishing accurate diagnoses, while
biopsies confirm suspicious conditions. Treatment strategies should be personalized; conservative
management is appropriate for benign lymphadenopathy, while antibiotics or antivirals should be
used for infections. Underlying diseases require a multidisciplinary approach. Early diagnosis and
appropriate treatment are critical to improving patient outcomes and quality of life.

Keywords: Cervical lymphadenopathy; pediatric population; challenges; strategies; treatment.

Resumo

A presente investigacdo aborda a questéo da linfadenopatia cervical, que se refere ao aumento do
tamanho dos ganglios linfaticos na zona do pescogo. Este aumento pode resultar de varias
condicdes, incluindo infecdes, doencgas autoimunes e malignidades. Os desafios no diagndstico e
tratamento da linfadenopatia cervical em criangas incluem a variabilidade na resposta imunitaria
infantil, a apresentacéo clinica muitas vezes inespecifica e o risco de diagndstico incorreto. O
principal objetivo centrou-se em estabelecer os desafios e as estratégias de tratamento da
linfadenopatia cervical na populagdo pediatrica. Esta investiga¢do tem uma abordagem qualitativa,
descritiva, transversal e ndo experimental, focada no desenvolvimento de uma revisao
bibliografica. De entre os resultados obtidos, observou-se que a avaliacdo clinica e os exames de
diagnostico sdo essenciais para a gestdo da adenopatia cervical. Uma histéria clinica detalhada e
um exame fisico completo permitem diferenciar entre processos benignos e malignos. Os exames
laboratoriais e de imagem sao cruciais para estabelecer diagnosticos precisos, enquanto a biopsia
confirma condicGes suspeitas. As estratégias de tratamento devem ser personalizadas; O maneio
conservador € apropriado para a linfadenopatia benigna, enquanto os antibi6ticos ou antivirais
devem ser implementados nas infe¢Oes. As doengas subjacentes requerem uma abordagem
multidisciplinar. O diagnéstico precoce e o tratamento adequado sdo essenciais para melhorar o0s
resultados e a qualidade de vida dos doentes.

Palavras-chave: Linfadenopatia cervical; populacéo infantil; desafios; estratégias; tratamento.
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Introduccion

Los ganglios linfaticos son componentes normales del sistema linfatico y pueden ser palpables en
hasta el 44% de los nifios menores de cinco afios, sin que su presencia necesariamente indique una
enfermedad. El término adenopatia hace referencia al crecimiento, ya sea sintomatico o
asintomatico, de estos nddulos linfaticos, y constituye una causa comun de consulta en pediatria.
La existencia de ganglios linfaticos anormalmente agrandados puede ser un indicativo de una
enfermedad sistémica subyacente, lo que requiere considerar una amplia gama de diagnosticos
diferenciales para evaluar adecuadamente la condicién del paciente (Gémez, Giraldo, Espinal, &
Hurtado, 2016).

Las adenopatias son el aumento del tamafio de los ganglios linfaticos, que puede ser un hallazgo
clinico bastante comdn en diversas patologias. Estos ganglios son componentes esenciales del
sistema inmunoldgico, situados a lo largo del cuerpo y responsables de filtrar la linfa y facilitar la
respuesta inmune a infecciones o enfermedades. El agrandamiento de los ganglios puede ser
causado por diversas razones, incluyendo infecciones, condiciones inflamatorias e incluso
enfermedades malignas. La identificacion de la causa subyacente de la adenopatia es crucial, ya
que determinara el enfoque terapéutico adecuado y el manejo del paciente (Sager et al., 2022).

La aparicion de adenopatias, especialmente en su forma localizada, es un hallazgo relativamente
comun, con una incidencia anual aproximada del 0.5%. En general, la mayoria de estos casos son
benignos e inespecificos. Las causas de adenopatias son diversas, pero en la poblacién joven, las
infecciones y las reacciones inflamatorias son las mas prevalentes. Sin embargo, entre el 16% y el
26% de las adenopatias pueden tener un origen maligno, que abarca tanto condiciones
hematol6gicas como tumores sélidos metastasicos, siendo mas frecuentes en personas mayores de
50 afios. Esta comprension de la incidencia y etiologia de las adenopatias es crucial para un
diagnostico y tratamiento adecuados (Mederos et al., 2022; Lopez y Soca, 2020; Bravo, 2021).

El término adenopatia implica no solo un aumento en el tamafio de los ganglios, sino también puede
reflejar una respuesta del cuerpo a infecciones virales o bacterianas, asi como a enfermedades
autoinmunitarias o neoplasicas (Gonzélez y Werner, 2022). Es importante considerar la
localizacion anatomica de los ganglios afectados, dado que su tamafio, consistencia y sensibilidad
pueden proporcionar pistas diagndsticas valiosas. La evaluacién inicial incluye una detallada

historia clinica, examen fisico y, en ciertos casos, estudios de laboratorio o imagenologia, con el
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fin de descartar causas serias y determinar el mejor plan de manejo (Pinzon, 2020; Garcia et al.,
2024).

Las adenopatias cervicales, en particular, son una preocupacion frecuente en la practica clinica,
dado que los ganglios en esta region pueden reaccionar a diversas infecciones que son prevalentes
en la infancia. Estas incluyen infecciones virales como resfriados o faringitis, asi como infecciones
bacterianas como la angina estreptococica. La anatomia compleja de la regién cervical, junto con
la presentacion sintomatica variada de las adenopatias, representa un desafio en la identificacion y
tratamiento de estas condiciones en nifios (Del Rosal et al., 2023).

Las adenopatias cervicales pueden clasificarse en agudas y cronicas. Las adenopatias agudas suelen
asociarse con infecciones, mientras que las cronicas pueden surgir de procesos inflamatorios o
neoplasicos. En la poblacién infantil, es fundamental reconocer que muchas de estas adenopatias
son benignas y autolimitadas; sin embargo, se necesita cautela al evaluar el tamafio y la duracion
de la adenopatia, ya que algunos patrones pueden indicar patologias mas serias que requieren
intervencion. Por lo tanto, un examen fisico detallado y una evaluaciéon correcta son
imprescindibles para guiar las decisiones de manejo (Ying et al., 2020).

Los desafios en el diagnostico y tratamiento de adenopatias cervicales en nifios incluyen la
variabilidad en la respuesta inmunitaria infantil, la presentacion clinica a menudo no especifica y
el riesgo de diagndstico erroneo. El pediatra debe considerar el contexto epidemiolégico, las
caracteristicas de la adenopatia (tamafio, consistencia y sensibilidad) y los sintomas acompariantes
(Guevara et al., 2022). Las estrategias efectivas de tratamiento pueden incluir la observacion, el
uso de antibidticos en caso de infecciones bacterianas y, cuando sea necesario, la derivacion a
especialistas para una evaluacion mas profunda (Vergara et al., 2022). En los casos donde se
sospecha una patologia maligna, la biopsia puede ser indispensable para confirmar el diagnostico
y determinar el plan de tratamiento mas adecuado (Mouijir et al., 2021).

Las adenopatias cervicales son una de las causas mas frecuentes de consulta en pediatria,
presentando un reto tanto en su diagndstico como en su tratamiento. Si bien la mayoria de estos
casos son benignos y suelen resolverse de forma espontanea, un porcentaje significativo puede
estar asociado con patologias mas graves, como neoplasias o infecciones cronicas. La diversidad
de presentaciones clinicas hace que los sintomas sean frecuentemente inespecificos, lo que aumenta
el riesgo de diagnosticos tardios o erréneos, causando ansiedad tanto en los pacientes como en sus

familias.
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El manejo adecuado de las adenopatias cervicales en nifios exige un enfoque multidisciplinario,
que involucra la colaboracién de pediatras, infectélogos, oncélogos y radidlogos. Sin embargo,
esta colaboracién no siempre se implementa efectivamente en todas las instituciones debido a la
falta de recursos y la ausencia de protocolos estandarizados. Esto limita la capacidad de realizar
evaluaciones exhaustivas y llevar a cabo tratamientos apropiados. La necesidad de que los
profesionales de la salud se mantengan actualizados en los avances diagndsticos y terapéuticos es
critica, ya que esto puede mejorar significativamente los resultados clinicos y la atencion general
de los pacientes.

La situacién actual subraya la urgente necesidad de realizar investigaciones mas profundas sobre
las adenopatias cervicales en la poblacion pediatrica. Desarrollar herramientas diagndsticas méas
precisas y establecer protocolos de tratamiento estandarizados es fundamental para reducir el riesgo
de diagndsticos erroneos y las consecuencias negativas que pueden surgir de ellos. Sin una atencion
adecuada y diagnosticos precisos, la calidad de vida y el bienestar de los pacientes pediatricos se
ven comprometidos. Por lo tanto, es esencial implementar un esfuerzo concertado para abordar las
deficiencias en el manejo de las adenopatias cervicales, asegurando que todos los nifios reciban la
atencion y el tratamiento necesarios, basados en evidencias actualizadas y en préacticas clinicas
solidas. Por los motivos anteriormente expuestos, el proposito de la investigacion se centrd en
establecer los desafios, estrategias diagndstico y tratamiento de adenopatias cervicales en la
poblacién infantil, respondiendo a la interrogante de investigacion ¢Cudles son los desafios,

estrategias de diagnostico y tratamiento de adenopatias cervicales en la poblacién infantil?

Metodologia

La presente investigacion posee un enfoque cualitativo, de caracter descriptivo, transversal y no
experimental, centrado en el desarrollo de una revision bibliogréafica, centrada en el analisis de
articulos cientificos publicados en revistas regionales y de alto impacto, indexadas a bases de datos
como Dialnet, Scielo, Elsevier y Web of Science, asi como investigaciones presentes en Google
Académico, publicadas entre el afio 2019 y 2025, en idiomas espariol, inglés y portugués. Para su

busqueda se aplicaron palabras claves como: “Adenopatias cervicales”, “desafios”, “estrategias”,

“tratamiento”.
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Resultados

Desafios y estrategias de diagndstico

La evaluacion clinica de la adenopatia cervical es un paso fundamental en el proceso diagndstico.
Comienza con la recoleccion de una historia clinica detallada que incluya informacion sobre los
sintomas actuales, asi como antecedentes médicos relevantes, incluyendo enfermedades previas y
exposiciones ambientales. Un examen fisico exhaustivo permite identificar caracteristicas
especificas de las adenopatias, tales como la duracion, el tamafio, la localizacion y la consistencia
de los ganglios linfaticos. La capacidad de discernir si son mdviles, dolorosos o fijos es crucial,
dado que estas caracteristicas pueden indicar diferentes etiologias, desde infecciones benignas
hasta procesos malignos graves (Jackson, 2018).

La duracion de la adenopatia es fundamental para la evaluacién; adenopatias agudas suelen estar
relacionadas con infecciones, mientras que las cronicas podrian indicar condiciones mas serias.
Ademas, el tamafio de los ganglios linfaticos, su localizacion en la cadena cervical y su consistencia
(duros, moviles, blandos) proporcionan informacion clave. La correlacion entre estos factores
puede ayudar a establecer un diagndstico preliminar y determinar la necesidad de pruebas
adicionales (Ying et al., 2020).

Una vez completada la evaluacion clinica, se procede a realizar pruebas diagndsticas que apoyen
el diagnostico clinico. Las pruebas de laboratorio, que incluyen hemogramas, serologias y pruebas
de funcion hepatica, son esenciales para detectar signos de infecciones o alteraciones sistémicas en
el paciente. Un hemograma puede revelar anemias o leucocitosis que sugieren infeccién, mientras
que las serologias pueden identificar infecciones especificas, como mononucleosis o VIH. Las
pruebas de funcién hepatica permiten descartar enfermedades hepaticas que podrian manifestarse
con adenopatias (Ying et al., 2020).

La imagenologia es fundamental para evaluar la morfologia y caracteristicas de las adenopatias.
La ecografia cervical es una herramienta Gtil para distinguir entre adenopatias benignas y malignas,
proporcionando informacion sobre la vascularizacion y las caracteristicas internas. La tomografia
computarizada (TC) y la resonancia magnética (RM) ofrecen imagenes mas detalladas y son
especialmente Utiles en casos complicados, donde se requiere una evaluacion mas profunda de las
estructuras adyacentes y una posible extension de una enfermedad sistémica (Ying et al., 2020).
La biopsia se convierte en un procedimiento necesario en casos persistentes de adenopatia o cuando

se sospecha malignidad. La aspiracion con aguja fina (PAAF) es una técnica comun que permite
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obtener una muestra de tejido del ganglio para un analisis citoldgico. En situaciones en que la
PAAF no proporciona un diagnostico concluyente, se puede realizar una biopsia excisional, que
permite la remocion completa del ganglio para un analisis histopatoldgico méas exhaustivo. Este
enfoque es vital para establecer un diagnostico definitivo y determinar el tratamiento adecuado
(Farndon et al., 2017).

Desafios y estrategias de tratamiento

El manejo conservador se aplica en casos de adenopatias cervicales que son pequefias, moviles y
no presentan dolor, lo que sugiere un proceso posiblemente benigno y autolimitado. En estas
situaciones, se recomienda la observacion cuidadosa y el seguimiento clinico, ya que muchas de
estas adenopatias pueden resolverse sin intervencién médica. Este enfoque evita diagnosticos
excesivos y permite al profesional de salud evaluar el progreso del paciente. La monitorizacion
regular es importante para detectar cualquier cambio en el estado de las adenopatias que podria
indicar una evolucion hacia un proceso mas grave (Locke et al., 2014).

Sin embargo, si surgen signos de infeccidn bacteriana, como fiebre, enrojecimiento o aumento del
dolor, se justifica la iniciacion de un tratamiento antibidtico empirico. Este paso es crucial para
prevenir complicaciones y tratar de manera proactiva la posible infeccion. La eleccién del
antibiodtico debe basarse en la presentacion clinica y, si es posible, en los antecedentes del paciente,
asegurando que se aborden los patdgenos mas comunes en este contexto. Este enfoque proactivo
permite una resolucion mas rapida de la adenopatia y mejora el bienestar general del paciente
(Locke et al., 2014).

Cuando se identifica la causa subyacente de la adenopatia cervical, es fundamental implementar
un tratamiento especifico apropiado para la condicion diagnosticada. En el caso de linfadenitis
bacterianas, se prescriben antibidticos para erradicar la infeccion y aliviar la inflamacion. La
eleccion del antibiotico debe basarse en la identificacién del patdgeno responsable y en guias
clinicas que indiquen el tratamiento mas efectivo. Un tratamiento adecuado ayuda a prevenir
complicaciones y a acortar la duracion de los sintomas (Vergara et al., 2022).

Las infecciones orofaringeas causadas por Staphylococcus aureus y Streptococcus del grupo A en
nifios de 1 a 4 afios son los principales responsables de las adenopatias bacterianas, representando
entre el 53% y el 89% de los casos. Estas infecciones pueden avanzar hacia la formacion de pus

dentro del ganglio y, en algunos casos, llevar a la abscesificacion si el contenido purulento se
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extiende a los tejidos blandos adyacentes. En tales situaciones, es posible observar hallazgos como
hipodensidad central, ademéas de celulitis (infecciones bacterianas) y miositis. También se
presentan adenopatias no supurativas asociadas (Bansal, Oudsema, Masseaux, & Rosenberg,
2018).

Si se identifica una etiologia viral, el uso de antivirales puede ser apropiado para un tratamiento
mas eficaz. Es importante que la seleccion de antivirales se base en la naturaleza del virus
encontrado, maximizando asi la efectividad del tratamiento y ayudando al sistema inmunolégico a
combatir la infeccion. Este enfoque dirigido permite una mejor recuperacion del paciente y
reduccion de la duracién de los sintomas (Garcia et al., 2024).

En situaciones de infecciones por micobacterias, como la tuberculosis, se deben iniciar
antituberculosos, que son esenciales para el control de la enfermedad. Este tratamiento, que
generalmente consiste en una combinacion de antibidticos durante un periodo prolongado, es clave
para erradicar la infeccion y prevenir la propagacion de la enfermedad a otros. Un seguimiento
regular del paciente es necesario para evaluar la eficacia del tratamiento y la aparicion de posibles
efectos adversos (Garcia et al., 2024).

La adenitis tuberculosa suele presentarse en nifios mayores de 5 afios y esta asociada con sintomas
sistémicos como fiebre y pérdida de peso. Aungue es poco frecuente en paises occidentales, puede
observarse en pacientes inmunodeprimidos. Esta forma de tuberculosis extrapulmonar es la mas
comun y tiende a afectar principalmente los espacios cervicales 11 y V. En su forma aguda, se
presenta un aumento notable del tamafio del ganglio, mientras que, en la forma subaguda, que es
la mas comun, se observa necrosis y abscesificacion intraganglionar, ademas de pérdida de hilio
graso y cambios inflamatorios en los tejidos circundantes. Ante la sospecha de tuberculosis, es
necesario realizar una radiografia de térax y una puncién aspiracion con aguja fina para obtener
diagnostico (Ludwig et al., 2012).

La intervencion quirurgica se considera en adenopatias cervicales persistentes que no responden a
tratamientos conservadores o en aquellas que presentan caracteristicas sospechosas de malignidad.
La aspiracion con aguja fina es un procedimiento minimamente invasivo que permite extraer tejido
para su analisis, optimizando el diagnostico sin someter al paciente a una cirugia mayor. Este
procedimiento puede ser suficiente para obtener suficiente material celular que se puede analizar
en busca de signos de infeccién o malignidad. Si la aspiracion no proporciona un diagnostico claro

0 existe una fuerte sospecha de un proceso neoplasico, se puede llevar a cabo una biopsia
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excisional, que implica la remocion completa del ganglio afectado para un anélisis histopatologico
mas exhaustivo. Esta intervencion no solo permite obtener un diagnostico definitivo, sino que
también puede ofrecer una solucion terapéutica si se demuestra que el ganglio esta involucrado en
un proceso neoplésico (Del Rosal et al., 2023).

El abordaje de enfermedades subyacentes es crucial para proporcionar un tratamiento efectivo y
personalizado a los pacientes con adenopatia cervical. La enfermedad de Kawasaki, que afecta
predominantemente a nifios, se caracteriza por la inflamacion de los vasos sanguineos y a menudo
presenta adenopatia cervical. Su tratamiento incluye la administracion de inmunoglobulina
intravenosa y aspirina, con el objetivo de prevenir complicaciones cardiacas. Un diagndstico
temprano y un tratamiento adecuado son vitales para mejorar los resultados y prevenir secuelas a
largo plazo (Ludwig et al., 2012).

El sindrome mucocutaneo febril, conocido como enfermedad de Kawasaki, es un cuadro
multisistémico e idiopatico que se presenta en bebés y nifios pequefios, generalmente entre los 6
meses y los 5 afios de edad, sin importar las caracteristicas demograficas. Es fundamental realizar
un diagnostico diferencial con la linfadenitis bacteriana, ya que la enfermedad de Kawasaki a
menudo se manifiesta como una masa ganglionar coalescente, similar a un racimo de uvas, formada
por ganglios hipoecoicos (Ludwig et al., 2012).

El diagndstico y tratamiento tempranos con inmunoglobulina intravenosa pueden disminuir
considerablemente el riesgo de complicaciones cardiacas, como aneurismas de las arterias
coronarias. Entre los signos clinicos se incluyen inyeccién conjuntival bilateral (sin exudado),
lesiones orofaringeas (eritema oral, fisuras labiales, lengua aframbuesada), y edema o eritema en
manos Y pies. El exantema polimorfo y la adenopatia cervical, que generalmente es unilateral y
mide mas de 1.5 cm, también son hallazgos comunes en esta condicién (Ludwig et al., 2012).

En pacientes con lupus eritematoso sistémico, la presencia de adenopatia cervical puede ser un
signo de actividad de la enfermedad. El tratamiento del lupus incluye el uso de corticosteroides y
medicamentos inmunosupresores que ayudan a controlar la inflamacion y la actividad autoinmune.
El manejo adecuado de la enfermedad subyacente puede resultar en la reduccion de la adenopatia
y la mejora del bienestar general del paciente. Mientras que, las neoplasias, tanto benignas como
malignas, que presentan adenopatias cervicales requieren un enfoque multidisciplinario para un
manejo adecuado. En el caso de tumores malignos, el tratamiento puede incluir cirugia,

quimioterapia y radioterapia. El diagnostico temprano y un plan de tratamiento personalizado son
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fundamentales para mejorar el pronostico y la calidad de vida del paciente. Cada tipo de neoplasia
puede tener un protocolo de tratamiento diferente, lo que subraya la importancia de un diagndstico

preciso y un seguimiento continuo (Sager et al., 2022).

Conclusiones

La evaluacion clinica y las pruebas diagnosticas son componentes esenciales en el abordaje de
adenopatias cervicales, proporcionando una base solida para el diagnostico y manejo adecuado.
Comenzando con la recoleccion de una historia clinica minuciosa y un examen fisico exhaustivo,
se pueden identificar caracteristicas que son cruciales para determinar la naturaleza de la
adenopatia. La duracion, el tamafio, la localizacion y la consistencia de los ganglios linfaticos
ofrecen indicadores vitales que pueden diferenciar condiciones benignas de aquellas mas graves,
como infecciones o malignidades. El uso de pruebas de laboratorio y técnicas de imagen
complementarias, como hemogramas, ecografias, tomografias y resonancias magnéticas, permite
evaluar de manera efectiva la gravedad y la extension del problema. En casos que no responden a
la evaluacidn clinica inicial, la biopsia se convierte en una herramienta fundamental para llegar a
un diagnéstico definitivo. Este enfoque sistematico no solo salvaguarda la salud del paciente al
evitar diagndsticos erréneos, sino que también dirige las decisiones terapéuticas, estableciendo un
camino claro hacia la recuperacion y el bienestar a largo plazo.

Las estrategias de tratamiento para la adenopatia cervical deben ser holisticas y personalizadas,
adaptandose a las necesidades especificas de cada paciente y a las condiciones subyacentes
identificadas durante la evaluacién. ElI manejo conservador juega un papel crucial en casos de
adenopatias benignas; no obstante, es vital estar atentos a la evolucion clinica que pudiera indicar
un agravamiento de la condicién. En situaciones donde se identifican infecciones bacterianas o
virales, la implementacion de tratamientos antibidticos o antivirales, respectivamente, permite un
enfoque proactivo que mejora el tiempo de recuperacién y evita complicaciones. Por otro lado, las
enfermedades subyacentes, incluidas condiciones autoinmunitarias y neoplasias, requieren un
manejo especializado y a menudo multidisciplinario, que puede incluir desde terapias
inmunosupresoras hasta asociadas al cancer. La intervencion quirdrgica se reserva para aquellos
escenarios donde hay un alto riesgo de malignidad. En todos los casos, el diagndstico temprano y
el tratamiento especifico son determinantes para el exito terapéutico, lo que resalta la importancia

de un enfoque proactivo y bien estructurado en el tratamiento de adenopatias cervicales y las
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patologias asociadas. En conclusion, la integracion de evaluacion clinica meticulosa, pruebas
diagndsticas apropiadas y un enfoque estratégico en el tratamiento es esencial para optimizar los

resultados en los pacientes.
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