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482/15 - ESTO NO ESTABA AQUI ANTES, DOCTORA

M. Sirera Rus', I. Patiles Cuesta’, S. Soler Allué' y J. Sdnchez Bernal’

'Residente de Medicina Familiar y Comunitaria. Centro de Salud Pirineos. Huesca. *Residente de Medicina
Familiar y Comunitaria. Centro de Salud Huesca Perpetuo Socorro. Huesca. *Especialista en Dermatologia.
Hospital General San Jorge. Huesca.

Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 63 afos de edad, agricultor, que acude a la consulta de atencion
primaria rural por la apariciéon de una lesién cutdnea. Antecedentes médicos: HTA en tratamiento
con candesartéan y dislipemia con simvastatina. Acude a la consulta porque desde hace 9 meses
presenta una lesidon en zona dorsal que ha ido aumentando de tamafio. No es pruriginosa ni sangra
de manera espontanea.

Exploracion y pruebas complementarias: Macula eritematosa de 1,5 X 1 cm, con erosiones
superficiales, bien delimitada. Dado que estamos en un centro de salud en el que se dispone de un
dermatoscopio, se emplea el mismo para ver la lesion. Se visualiza una macula eritematosa con
microerosiones superficiales, nidos ovoides azul-grisaceos en centro y estructuras en hoja de arce en
la periferia de la lesion con ausencia de reticulo pigmentando.

Orientacion diagnostica: Carcinoma basocelular pigmentado. Con la sospecha diagnoéstica se
realizd una interconsulta virtual al servicio de Dermatologia de forma preferente. Se citd al paciente
esa misma semana y se programo para realizar exéresis de la lesién, confirmandose nuestra
sospecha mediante estudio histoldgico.

Diagnostico diferencial: Carcinoma basocelular: edad de aparicién 50-60 afios, relacionado con la
exposicion solar cronica. El crecimiento suele ser lento. Dermatoscopia: ulceraciones,
telangiectasias y vasos arboriformes, nidos ovoides, estructuras en rueda de carroy hojas de arce.
Melanoma de extension superficial: edad de aparicion 40-50 afios, localizacion preferente en el
tronco y extremidades inferiores. Se asocia a exposicion solar intermitente. Dermatoscopia: reticulo
pigmentado atipico, pseudopodos, estructuras de regresion.

Comentario final: La patologia dermatoldgica es un motivo de consulta muy frecuente en Atencion
Primaria. Ante lesiones de rapido crecimiento hay que estar alerta. Los carcinomas basocelulares
son los tumores cutaneos malignos méas frecuentes por lo que hay que saber reconocerlos para poder
realizar un tratamiento adecuado. Es importante el empleo de la dermatoscopia ya que es un método
de exploracion no invasivo y con una adecuada formacién aporta informacién para un diagndstico
mas preciso.
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