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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 46 afos de edad, natural de Extremadura con antecedentes
médicos de tabaquismo, hipertension arterial, dislipemia y sindrome antifosfolipido de mas de 20
anos de evolucion. Consulta a su médico de familia por maculas hiperpigmentadas en ambos pies de
unos 15 afnos de evolucion no pruriginosas, descamativas ni dolorosas. Tampoco secreciones ni
fiebre asociada. Niega antecedentes familiares de lesiones similares ni viajes recientes.

Exploracion y pruebas complementarias: Al examen fisico presenta maculas hiperpigmentadas
de forma reticular en dorso y zonas perimaleolares de ambos pies de disposicion simétrica. No
lesiones en ninguna otra parte del cuerpo, incluyendo mucosas. Analiticas rutinarias dentro de la
normalidad. Finalmente, se decidié realizar teleconsulta con dermatologia y biopsia cutanea en
atencion primaria, la cual revel6 ortoqueratosis del estrato cdrneo junto con epidermis lentiginosa y
reticulada con aumento de la pigmentacion de la capa basal confirmada mediante tincién de
melanina (Melan-A). Todos ellos eran hallazgos sugestivos de acropigmentacion reticulada de
Kitamura.

Orientacion diagnostica: Acropigmentacion reticulada de Kitamura (ARK).

Diagnostico diferencial: Liquen crénico simple. Dermatitis de estasis. Dermatosis neglecta.
Enfermedad de Dowling-Degos. Acropigmentacion simétrica de Dohi. Enfermedad de Galli-Galli.
Discromatosis universal hereditaria.

Comentario final: La ARK es un tipo de hipermelanosis epidérmica de herencia autoséomica
dominante, Se han descrito casos de herencia recesiva y algun caso de aparicion esporadica. Se
inicia en la adolescencia. La mayor parte de casos descritos (60%) son de procedencia asiatica.
Debido al flujo de inmigracién que recibe nuestro pais es una entidad a tener en cuenta. Nuestro
caso planteaba mayor complejidad ya que el paciente era un caso esporadico, de nacionalidad
espanola y ademas presentaba pluripatologia. Gracias a las nuevas tecnologias como médicos de
familia tenemos la posibilidad de contactar con otros especialistas de forma casi inmediata mediante
teleconsulta. Asi se evitan derivaciones del paciente con los inconvenientes de cambio de
profesional, retraso en el diagnostico, inicio del tratamiento adecuado y aumento de listas de espera.
Esta herramienta facilita la atencidn integral por parte del médico de familia.
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