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CASOS PARA EL DIAGNOSTICO

Multiples papulas amarillentas
en el cuero cabelludo

Multiple Yellowish Papules on the Scalp

Presentacion del caso

Historia clinica

Una mujer de 70 afos, sin antecedentes médicos de interés, consulto por
presentar varias papulas asintomaticas, con un aspecto amarillento en el
cuero cabelludo desde hacia 3 meses y sin recordar haber tenido un fac-
tor desencadenante. Negaba la existencia de otra sintomatologia sistémica
asociada. No habia otros miembros de la familia con lesiones similares.
La paciente no presentaba antecedentes previos de neoplasias y tampoco
habia padecido ninglin cuadro de alopecia ni enfermedades inflamatorias
que afectaran el cuero cabelludo.

Exploracién fisica

La exploracion fisica evidencio la existencia de 8 papulas ovaladas, bien
delimitadas, de coloracion amarillenta, superficie lisa, consistencia dura y
de un diametro variable (3-5 mm) localizadas en la region occipital del cuero
cabelludo (fig. 1A). A la dermatoscopia se apreciaban unas areas amarillentas
sin estructuras, con algunos pequenos vasos ramificados en la superficie y la
periferia de algunas de ellas (fig. 1B).

Histopatologia

Se realiz6 una biopsia en sacabocados de 4mm de una de las lesiones cuyo
estudio histologico mostroé una cavidad quistica en la dermis superficial,
sin contenido en su interior (fig. 2A), cuya pared estaba constituida por
un epitelio escamoso estratificado formado por unas pocas capas celulares,
sin granulosa, y revestido internamente por una cuticula eosinofilica de un
contorno ondulado con unas espiculas finas dirigidas hacia la luz (fig. 2B).
Adyacente a la cavidad quistica se encontraban varias glandulas sebaceas
(fig. 2C).

Diagnéstico y comentarios
Diagnoéstico
Esteatocistomas multiples.

Tratamiento

Tras establecerse el diagnodstico se informo a la paciente de las diferentes
opciones terapéuticas descritas para esta entidad, entre las cuales desta-

https://doi.org/10.1016/j.ad.2023.07.040

Figura 1

Figura 2

caban la exéresis o el drenaje quirdrgico, la administracion de corticoides
intralesionales, el laser CO,, la crioterapia e incluso el uso de retinoides.
Finalmente, dado el caracter asintomatico de las lesiones y la escasa reper-
cusion estética referida por la paciente, se acordé adoptar una actitud
expectante.
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Paciente Edad Sexo Antecedentes de interés Zona afecta Morfologia Sintomas
Gonzalez 75 anos Mujer Poliquistosis renal Retroauricular Multiples quistes agrupados de Asintomaticas
Lopez MA, autosomica dominante. No izquierda y cervical tonalidad nacarada, superficie lisa,
etal.’ lesiones similares en posterior consistencia firme, de 1-3 mm
familiares
Kumakiri M, 71 anos Mujer No lesiones similares en Cuero cabelludo, Mas de 120 papulas y quistes de Asintomaticas
et al.? familiares region temporal y coloracion amarillenta, superficie
occipital lisa, de menos de 2 mm

Kim SJ, 63 anos Mujer No lesiones similares en Cuero cabelludo, Multiples papulas amarillentas, de Asintomaticas
etal.? familiares region temporal superficie lisa y 3-5mm de

diametro
Lee D, et al.* 50 afios Varén Se desconocen Cuero cabelludo Multiples quistes de superficie lisa, Asintomaticas

(diseminadas) color piel, de 2-40 mm diametro,

junto con placas alopécicas
Marley WM, 70 anos Varon No lesiones similares en Cuero cabelludo, Cuatro nddulos de superficie lisa,  Asintomaticas
etal.” familiares region central coloracion amarillenta, de

13-24mm
Belinchon I, 50 aflos Mujer No lesiones similares en Cuero cabelludo Unas cuarenta papulas Asintomaticas
et al.® familiares (diseminadas) amarillentas de 1-4mm de

didametro
Mortazavi H, 70 anos Varon No lesiones similares en Cuero cabelludo Multiples papulas de superficie Asintomaticas
et al.’ familiares (diseminadas) lisa, coloracion amarillenta, de

5-11 mm de diametro
Hansen KK, 71 anos Mujer No lesiones similares en Frontal y region central Multiples papulas de superficie lisa Asintomaticas
etal.’® familiares del cuero cabelludo y color piel, infracentimétricas

En los controles posteriores realizados a la paciente las lesiones permane-
cieron estables sin un aumento del niumero ni tamafio de las mismas, ni la
aparicion de sintomatologia alguna.

Los esteatocistomas multiples son unas malformaciones hamartomatosas del
conducto pilosebaceo poco frecuentes, que suelen desarrollarse durante
la infancia/adolescencia de forma esporadica o familiar con un patrén de
herencia autosomico dominante (se han asociado con la presencia de una
mutacion en el gen de la queratina 7), en forma de mdltiples nodulos y/o
quistes de tamario variable (0,1-3cm) de consistencia elastica, cubiertos
por una piel de una coloracién normal, y localizados preferentemente en
la region superior del toérax, las axilas, las extremidades superiores y el
escroto’?.

Excepcionalmente, los esteatocistomas multiples pueden presentarse en
la edad adulta con unas lesiones localizadas exclusivamente en el cuero
cabelludo, adquiriendo unas caracteristicas peculiares en forma de papulas
amarillentas «seudoxantomatosas» que plantean clinicamente el diagndstico
diferencial con los xantomas eruptivos, los xantogranulomas o los tumores
anexiales con diferenciacién sebacea®. Las formas localizadas en el cuero
cabelludo suelen ser esporadicas, y se observan, como en el caso descrito,
en las mujeres de una edad media/avanzada (tabla 1)'-#8-10,

Aunque se conoce su benignidad, es importante establecer un diagnds-
tico de certeza mediante el estudio histologico, dada su posible asociacion
con otros sindromes o enfermedades como el sindrome de Leopard o el del
nevo basocelular, los tricoblastomas multiples, el quiste dermoide gigante
intracraneal, el hipotiroidismo, la hipotricosis, la paquioniquia congénita
o la hidradenitis supurativa®. Dichas asociaciones fueron descartadas en la
paciente. Dada la naturaleza benigna de esta entidad y el riesgo de cicatri-
zacion aberrante y/o recurrencias, el tratamiento se reserva para aquellas
formas sintomaticas, con alternativas tanto quirurgicas como no quirGrgicas,
como las planteadas a la paciente®.

La distribucion en forma de lesiones proximas y agrupadas («agminadas»)
de localizacion exclusiva en el cuero cabelludo representa una presentacion
novedosa y atipica de esteatocistomas multiples.

Los autores declaran no tener ningln conflicto de intereses.
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