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Resumen

Descripcion del caso: Paciente varén de 56 anos acude en agosto a Atenciéon Primaria (AP) por
lesion en miembro inferior derecha (MID) de semana de evolucion, sin dolor ni fiebre. Antecedentes:
taquicardia supraventricular tratada; hébito endlico. En anos previos apareci6 la misma lesion en la
misma zona en las mismas fechas, con autorresolucion en un mes. No refiere cambios en el ritmo de
vida ni mayor fotoexposicion que en mes previo, no contacto con flora o fauna distintas de la
habitual, sin cambios en medicacién o dieta. Se realiza interconsulta a dermatologia donde realizan
punch-biopsia y solicitan hemograma, bioquimica hepatica y serologia VHB, VHC y VIH. Se
diagnostica de Purpura anular telangiectasica de Majocchi. Inicia tratamiento fotoprotector SPF30,
y posibilidad de tandas de corticoides topicos.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion MID: extensa lesidon en zona fotoexpuesta
gemelar y maleolar, pruriginosa, purpurica, aspecto petequial y bordes circinados. Biopsia:
compatible con sospecha diagndstica. Analitica: hipertransaminemia y elevacién GGT conocidas por
habito endlico. Serologias negativas.

Juicio clinico: Parpura anular telangiectasica de Majocchi.

Diagnostico diferencial: 1. Vasculitis leucocitoclastica 2. Erupciones purpuricas medicamentosas
3. Micosis fungoide en fase inicial 4. Dermatitis purpurica de contacto.

Comentario final: La purpura anular telangiectasica de Majocchi es una capilaritis con
predileccién por los miembros inferiores, asintomatica, con tendencia a la simetria, que aparece en
forma de telangiectasia puntiformes que confluyen formando placas anulares de centro palido. Su
etiopatogenia es desconocida, aunque se ha relacionado con la fotoexposicion. Su diagndstico es
clinico e incluye un amplio diagnostico diferencial que requiere una profunda anamnesis para
descartar: contacto con productos quimicos, cambios en la medicacion, infecciones por VHB, VHC o
VIH relacionadas con vasculitis. El diagndstico es clinico, pero la confirmacién anatomopatoldgica es
fundamental ante casos como este, en que la anamnesis resultdé desconcertante por su temporalidad
precisa, fotoexposicion poco precisa y no haber tenido ningtin cambio de habitos.
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