
INFORMACIÓN PARA EL PACIENTE

Biopsia de una masa de cuello: 
¿Qué debería esperar el paciente adulto?

¿Qué es una biopsia? Una biopsia implica tomar una muestra de tejido del tumor de la masa en el cuello. Un 
patólogo (médico especializado) observa esta muestra de tejido bajo un microscopio 
para arribar a un diagnóstico. La biopsia es una prueba común para verificar la 
presencia de cáncer. Se pueden hacer distintos tipos de biopsias. El tipo de biopsia 
realizado se basa en sus antecedentes y la ubicación de su tumor.

¿Cuáles son los diferentes  
tipos de biopsias?

Aspiración con aguja fina (fine needle aspiration, FNA)
Una FNA es la mejor prueba inicial para diagnosticar una masa en el cuello. Se introduce 
una pequeña aguja en el tumor y se extrae tejido. La FNA generalmente se realiza en el 
consultorio del médico. En general es muy bien tolerada bajo anestesia local. 
Los riesgos incluyen: 
 Molestias
 Moretones

 Infección
 No obtener suficiente tejido  

para llegar a un diagnóstico
Biopsia con aguja gruesa
La biopsia con aguja gruesa es otra forma de tomar una muestra  de una masa  de cuello.
La biopsia con aguja gruesa se puede realizar en lugar de la FNA o después de esta.  
La biopsia con aguja gruesa utiliza una aguja un poco más grande y obtiene un trozo  
de tejido más grande. Es bien tolerada y tiene menos riesgo de complicaciones.
Los riesgos incluyen: 
 Sangrado
 Moretones
 Molestias

 Infección

 No obtener suficiente tejido  
para llegar a un diagnostico 

Biopsia abierta
La biopsia abierta es otra forma de diagnosticar una masa en el cuello. Es un 
procedimiento más invasivo. La biopsia abierta es realizada por un cirujano en la sala 
de operaciones y por lo general se hace bajo anestesia. La biopsia abierta puede quitar 
solo una parte de la masa o toda la masa. Debido a que las biopsias abiertas son más 
invasivas, hay un riesgo mayor a sufrir complicaciones.
Los riesgos incluyen: 
 Complicaciones por la anestesia
 Infección
 Sangrado y moretones

 Molestias
 Formación de cicatrices
 Lesión en los nervios de la zona 

(entumecimiento, parálisis)
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¿Cuándo obtendré mis resultados? Su proveedor médico/a debe llamarlo o programar una cita de seguimiento 
dentro de la primera semana de la biopsia. Si no recibe los resultados después 
de 1-2 semanas, debe llamar a su proveedor médico/a.
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¿Qué debo hacer para prepararme 
para la biopsia? 

Si necesita una biopsia abierta, su proveedor le dirá cómo prepararse. Para 
cualquiera de las biopsias, infórmele a su medico/a si toma anticoagulantes o 
tiene problemas de sangrado. 




