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Resumen
Los trastornos de pigmentación son una causa frecuente de consulta en Atención Prima-

ria, especialmente en pacientes con pieles más pigmentadas. Estos pacientes tienen una mayor
predisposición para responder a la presencia de dermatosis y frente a distintas lesiones con al-
teraciones de la pigmentación, en ocasiones persistentes. Se presentan los casos de un niño de
18 meses de edad y una mujer de 14 años que presentan los hallazgos clínicos característicos
de una discromía postinflamatoria, y de una paciente de 13 años con acantosis nigricans.
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Dyschromia as a cause of consultation; presentation of several case reports

Abstract
Pigmentation disorders are a frequent cause of consultation in primary care, especially in

patients with pigmented skins. These patients have a greater predisposition to respond to the
presence of dermatosis and to different injuries with alterations of the pigmentation, someti-
mes persistent. The case of an 18 months old boy, and a 14 years old girl with characteristic cli-
nical findings and a 13 years old girl with acanthosis nigricans are presented.

Key words: Dyschromia. Hyperpigmentation. Hypopigmentation. Acanthosis nigricans.
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Introducción
Las discromías son todas aquellas al-

teraciones, fisiológicas o patológicas,
del color normal de la piel1. General-
mente tienen un curso benigno, pero
pueden representar en algunos casos un
problema estético1-3, que suele ser fre-

cuente motivo de consulta en Atención
Primaria. 

Su tratamiento es difícil, ya que en ge-
neral el defecto en la pigmentación no es
reversible, y en otras ocasiones la mejor
opción terapéutica es no hacer nada por-
que algunas de estas discromías pueden



Figura 1. Hiperpigmentación residual en dorso de pie izquierdo por roce.
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ir atenuándose espontáneamente con el
paso del tiempo. Las alteraciones de la
pigmentación cutánea tras la resolución
de un proceso inflamatorio cutáneo son
una patología que se observa de forma
más llamativa en las pieles con fototipos
altos4,5.

Su frecuencia real es difícil de precisar,
pues son muchas las dermatosis cutá -
neas que pueden ocasionarlas.

La acantosis nigricans1 es una enfer-
medad rara de la piel, caracterizada por
la presencia de hiperqueratosis e hiper-
pigmentación (lesiones de color gris-par-
duzco y engrosadas, que dan un aspecto
verrugoso y superficie aterciopelada) en

los pliegues cutáneos perianales y de las
axilas.

Casos clínicos
1. Niño de 18 meses de edad, que acu-

de a la consulta por presentar una lesión
hiperpigmentada en el dorso del pie de-
recho de aparición hace tres meses (figu-
ra 1); previamente ha sufrido una lesión
(tipo rozadura) con enrojecimiento por
roce de calzado en la zona, sin llegar a
producirse ampolla. 

2. Paciente de 14 años que acude a la
consulta porque no le desaparecen de la
pierna las lesiones residuales tras la reali-
zación de un tatuaje de henna realizado



dos meses antes y que le produjo una re-
acción alérgica con respuesta inflamato-
ria en la región lateral externa de la pier-
na derecha (figura 2).

3. Paciente de 13 años que consulta por
hiperpigmentación cutánea en la zona del
cuello y escote (figura 3); sin antecedentes
de interés, salvo presentar sobrepeso (ín-
dice de masa corporal 25 kg/m2).

Figura 2. Hiperpigmentación residual, 
tras tatuaje de henna, localizada en el dorso 
de la pierna derecha.
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Discusión
Entre las dermatosis más frecuentes

que afectan a los niños y que ocasionan
hiper- o hipopigmentación residual se
encuentran dermatosis inflamatorias co-
mo la dermatitis atópica y la pitiriasis al-
ba, dermatitis de contacto, dermatitis se-
borreica, lupus discoide y psoriasis, entre
otros; infecciones de la piel como el im-
pétigo, la varicela o el herpes; así como
las producidas por la aplicación de corti-
coides tópicos, y son frecuentes las oca-
sionadas por agresiones físicas a la piel
por fricción o rascado, quemaduras y
traumatismos1-3. Así, está descrita la lla-
mada melanosis por fricción, que se trata
de una hiperpigmentación difusa, mal
delimitada, de superficie lisa, sin ninguna
otra lesión secundaria y asintomática,
que aparece en sitios que tienen una ba-
se ósea, como las regiones escapular y
clavicular.

El diagnóstico está basado fundamen-
talmente en la historia clínica, en la que
resulta especialmente importante insistir
en los antecedentes de patologías der-
matológicas y tratamientos recibidos, así
como en antecedentes traumáticos de
todo tipo, ya sean roces, heridas, quema-
duras, o exposición solar o a químicos1,2,4.

La importancia de las discromías pos-
tinflamatorias radica en su prevención,
dada la evolución a hiper- o hipopig-



Figura 3. Acantosis nigricans en una joven de 13 años. 
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mentación residual marcada en algunos
casos, y con consecuencias en ocasiones
poco estéticas para el paciente3. En aque-
llos casos en que sea posible habrá que
instaurar precozmente el tratamiento de
la enfermedad de base para minimizar el
consecuente trastorno residual de la pig-
mentación1,2.

La acantosis nigricans es una hiperpig-
mentación que se presenta en la diabetes

tipo 2, el síndrome metabólico y la obesi-
dad1. Al parecer, la incrementada con-
centración de insulina activa o estimula
ciertos receptores celulares promotores
de la proliferación de células de la piel. La
consulta en estos casos suele ser por pro-
blema estético que causa esta discromía.
Se habla de pseudoacantosis nigricans
cuando es una forma juvenil benigna
asociada a obesidad.



xx
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