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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 52 afos, que acude a consulta con gran tumoracion en region
dorsal de la espalda, de afnos de evolucion, que en los tltimos meses ha aumentado su tamafio y
sangraba con el roce. No doloroso. No sindrome constitucional. Se deriva al hospital para estudio
por sospecha de tumor maligno invasivo, y programan para cirugia urgente, en la que realizan
exéresis tumoral con ampliacion de bordes.

Exploracion y pruebas complementarias: Gran tumoracion excrecente de 10 x 10 cm en zona
centro dorsal de espalda, lobulada, adherida a piel con base de implantaciéon de 7 x 6 cm, con
multiples puntos de supuracion y sangrado, de bordes bien delimitados con eritema perilesional.
Analitica: anemia normocitica. Resonancia magnética nuclear tordcica; gran masa de probable
origen cutdneo sin clara infiltracién del tejido celular subcutdneo y aumento de vascularizacién sin
poder descartar pediculo vascular. Biopsia lesion y piel circundante: no signos histoldgicos de
malignidad e infiltrado inflamatorio subagudo con células plasmaticas. Tumor tricolemal
proliferante.

Orientacion diagndstica: Tumoracion de la piel.
Diagndstico diferencial: Quiste cutaneo. Carcinoma espinocelular.

Comentario final: El tumor tricolemal proliferante es una neoplasia benigna derivada de la vaina
radicular externa del foliculo piloso, de escasa frecuencia. Su localizacién mas frecuente es en el
cuero cabelludo. El aspecto clinico es variable pudiendo presentarse como una neoformacion de
superficie lisa 0 puede presentar una superficie anfractuosa. A pesar de su apariencia agresiva, la
mayoria sigue una evolucion benigna y el diagndstico es a través de su biopsia. El tratamiento
consiste en la exéresis quirurgica con un margen adecuado para evitar la recurrencia. En caso de
tumores malignos se usa tratamiento paliativo para reducir el tumor y luego quimioterapia,
radioterapia e hipertermia.
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