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INTRODUCCIO

El Sistema de Sydney per a la classificacid dels
diagnostics citologics dels ganglis limfatics (sistema
consensuat per UAcadémia Internacional de Citologia
lany 2020), estableix 5 categories: Categoria 1, No
Diagnostic; Categoria 2, Benigne; Categoria 3, Atipia
cellular/Infiltrat Limfoide Atipic de significat incert;
Categoria 4 Sospités de malignitat; Categoria 5,
maligne.

Dins la Categoria 2 de Sydney (no neoplasic, benigne),
s'engloben malalties molt diverses, algunes d'elles
poc frequents i que poden ser diagnosticades
citologicament, a partir del material obtingut per PAAF.

Seguidament, desenvoluparem tres casos diagnosticats
a U'Hospital de Matard, i classificats dins la Categoria 2
de Sydney.

CAS CLINIC n°1: MALALTIA DE ROSAI-
DORFMAN

DADES CLINIQUES. Nena de 9 anys que consulta
a urgencies per tumoracié preauricular esquerra,
persistent després de tractament antibidtic. No té
febre ni altra simptomatologia. Serologia negativa. A
l'ecografia es veuen diverses adenopaties preauriculars
i submandibulars, la major de 3 cm de diametre maxim,
la qual es punciona per PAAF.

DESCRIPCIO MICROSCOPICA: Abundant poblacié
limfoide polimorfa, formada per nombrosos limfocits
madurs i alguns limfocits centrefol-liculars. Nombrosos
leucocits polimorfonuclears. Algunes céllules
plasmatiques. Nombrosos histiocits de mida gran,
amb citoplasmes amplis discretament microvacuolats,
un o meés nuclis arrodonits, amb petit nucléol i amb
fenomens d'emperipolesi (fagocitosi de cellules
inflamatories) (Fig.11 2)
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Figura 1. Poblacié limfoide polimorfa, hisitocits i teixit granulacio.
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Figura 2. Histiocit multinucleat amb emperipolesi.

Aquestes céllules histiocitaries mostren expressié de
CD68 i S100 i son negatives per a CDla (descartant aixi
una histiocitosi de cel-lules de Langerhans).

No s'identifiquen elements patdogens: les tincions
histoquimiques realitzades (Giemsa, PAS, Plata
Metenamina i Ziehl Neelsen...) van resultar negatives.
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