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Introduccion

La arteria labial de calibre persistente (ALCP) es una lesion vascular que puede hallarse con una frecuencia aproximada del 3%. Clinicamente
se manifiesta con nodulos o ulceras, siendo la localizacion mas frecuente unilateral en el labio inferior. El diagnostico diferencial incluye
patologia benigha, como mucocele, y maligna, como carcinomas basocelular o escamoso. La introduccion de la ecografia para el estudio
de lesiones cutaneas permite hacer un diagnéstico rapido de esta entidad evitando técnicas invasivas con alto riesgo de sangrado.

Caso clinico

Varon de 81 anos de edad que presentaba una pequena erosion en el lado
izquierdo del labio inferior con sangrado abundante espontaneo o con minima
manipulacion (Figura 1). A la exploracion fisica no se aprecié ninguna lesion
subyacente. En la ecografia (18 MHz) se observo un area anecoica en la submucosa
bien definida de 1.01 x 0.18 cm con un canal anecoico subyacente que se
extendia a planos profundos (Figura 2). El estudio con Doppler color revelo la
naturaleza vascular de la lesion (Figura 3). En el analisis de la morfologia de la
curva espectral se observo un flujo de tipo arterial, siendo diagnosticada la lesion
de ALCP (Figura 4).
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transversal de lesion anecoica en submucosa transversal que revela la naturaleza vascular espectral: caracteristicas de lesion vascular
con canal transversal subyacente. y la presencia de un vaso subyacente. arterial de alto flujo.

La ALCP es una rama arterial primaria que penetra en la submucosa del labio sin dividirse, conservando su calibre original. La clinica
es variable, desde nodulos a Ulceras, en ocasiones pulsatiles. El diagnostico de ALCP se emitia generalmente con la clinica y la
biopsia, con un alto riesgo de sangrado. La ecografia permite de manera no invasiva visualizar la arteria labial de mayor calibre y
hacer un control de la lesion, pudiendo prescindir de la cirugia para la confirmacion diagnoéstica histolégica. La imagen habitual es
una lesion anecoica con un canal subyacente vertical u oblicuo que profundiza a planos profundos. El estudio Doppler confirma el
origen vascular arterial. Del mismo modo, la ecografia puede ser util para el estudio de nodulos y ulceras en los labios y evitar
biopsias para descartar patologia tumoral.
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