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Caso clinico
Presentamos el caso de una mujer de 76 afios de edad,
quien tenia una dermatosis localizada en la cabeza que
afectaba la cara, y de ésta el tercio superior lateral derecho
del puente nasal (figura 1). La lesion consisti6 en una neo-
formacion pigmentada color marrén claro, exofitica, cupu-
liforme, sésil, de superficie anfractuosa, con borde regular
bien definido, perlado y brillante de 0.5 x 0.6 cm, de evo-
lucién desconocida (figura 2). En la exploracion fisica se
observé fotodafio importante en la region facial, el cuello
y el escote.

Se realizé biopsia excisional en huso de 1.7 x 0.5 cm.
En el estudio histopatoldgico se observo una neoforma-
cion epitelial que se extendi6 desde la dermis superficial
hasta la dermis reticular profunda, constituida por células
de aspecto basaloide que se dispuso formando agregados
nodulares pequeiios, algunos de ellos con empalizada pe-
riférica, areas de necrosis celular con algunos remolinos
escamosos y formacion de quistes infundibulares. El es-
troma fue fibrovascular, con algunos focos de infiltrado
inflamatorio constituido por linfocitos e histiocitos (fi-
gura 3). Entremezclada con esta lesién se observé una
neoformacion melanocitica localizada desde la unidén  Figura 1. Dermatosis en el tercio superior lateral derecho del puente nasal.
dermoepidérmica hasta la dermis reticular profunda, dis-
puesta en nidos cohesivos y como células individuales
monomorfas con nucleos con cromatina granular, cito-
plasma escaso, sin mitosis (figura 4). Se realizé inmuno-
tincién con el anticuerpo Berkr4, la cual fue positiva de
forma intensa en células de la neoplasia epitelial (figu-
ra 5). Asimismo se solicité inmunotinciéon con sox1io,
la cual fue positiva nuclear en células melanociticas (fi-
gura 6).
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Figura 4. Neoformacion melanocitica localizada desde la unién dermoepidérmica
hasta la dermis reticular profunda.
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Figura 3. Estroma fibrovascular con algunos focos de infiltrado inflamatorio cons-
tituido por linfocitos e histiocitos.

Figura 6. Acercamiento de las lesiones.
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