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SRr. EDITOR:

La dermatosis paraneopldsica es una entidad infrecuente que pertenece al grupo de trastornos de piel asociado
a tumores malignos, los cuales se expresan a través de caracteristicas clinico dermatolégicas, tnicas segtin el
tipo de neoplasia (1).

La deteccion de la dermatosis paraneopldsica suele pasar desapercibida pues se manifiestan como
problemas leves y poco molestos que no indicarian la necesidad de atencién médica; sin embargo, su
identificacién serfa de ayuda para la deteccién y diagndstico de una neoplasia oculta, conllevando a un
tratamiento oportuno (2).

Presentamos brevemente el caso de un varén de 50 anos, natural de Lima, Pert, que acudi6 a consultorio
por una enfermedad de cuatro semanas de inicio insidioso y curso progresivo, caracterizado por la aparicién
de pequenas lesiones nodulares violdceas, difusas y pruriginosas, que no cedian a los antihistaminicos, en el
tercio distal del miembro inferior izquierdo en la regién supra maleolar, con posterior aparicion de zonas
necroticas. Estas lesiones se extendieron conforme pasaban los dias hasta el muslo, comprometiendo el
miembro contralateral acompanado de limitacién funcional (figura 1).

Figura 1. Lesiones nodulares violaceas con areas de necrosis.

Figura 1.
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El paciente fue sometido a un estudio de inmunofijacién, donde se evidencié hipergammaglobulinemia a
predominio de IgG Kappa. Se le realizé una biopsia de piel, donde se hallé vasculopatia oclusiva, y un aspirado
de medula dsea, donde se evidenci6 presencia de células de plasméticas mas del 10% con criterio medular para
mieloma multiple. Posteriormente, el paciente entré en vigilancia con anélisis periédicos por consultorio
hasta iniciar tratamiento respectivo con quimioterapia.

Las anormalidades vasculares dentro de la clasificacion de la dermatosis paraneoplasica son raras pues
se estima una asociacién entre el 8 al 25%. Esta patologia puede presentar multiples signos y sintomas
como enrojecimiento, pl’lrpura, vasculitis, telangiectasia € isquemia cutanea; los cuales segt’m su agrupaci(')n
fisiopatoldgica suelen relacionarse con el tumor subyacente maligno que presenta los pacientes (3).

Lavasculitis se presenta con mayor frecuencia en neoplasias hematoldgicas tipo mieloma multiple, linfoma,
leucemia, histiocitosis maligna y sindromes mielodispldsicos; llegando hasta el 77% en comparacién con los
tumores sdlidos (4). No obstante, el inicio de las manifestaciones clinicas por dermatosis en relacién al tiempo
es muy variable, y dependerd del tipo de cdncer, estimandose entre semanas y anos.

En el mieloma multiple la afectacién cutdnea especifica es rara y se presenta en estadios avanzados asociado
a gran masa tumoral, debido a su desarrollo a partir de una lesién osteolitica con extension directa a la piel
formando generalmente nédulos o papulas (5), diferencidndose de la dermatosis neoplésica que se presenta
por anticuerpos producidos por la neoplasia hacia las células endoteliales en la pared vascular presentados
diversos tipos de lesiones ya descritas.

Losautores creemos que es de gran importancia tener en cuenta las diversas presentaciones de la dermatosis
parancopldsica, primero debido a que el reconocimiento de las mismas podria facilitar la identificacién
temprana de un céncer y el tratamiento precoz, aumentando la tasa de supervivencia de los pacientes; y
segundo la identificacién de la neoplasia y por consiguiente el tratamiento especifico mejora el cuadro de la
dermatosis parancopldsica hasta su curacién.
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