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ÍNDICE PRÓLOGO

La fotografía clínica es una herramienta esencial en el ámbito de la Dermatología. Su empleo, 
conjuntamente con la historia clínica y los exámenes complementarios, puede facilitar el diag-
nóstico de una gran variedad de enfermedades de la piel. Asimismo, ha facilitado la imple-
mentación de la Teledermatología como práctica habitual, la cual permite una comparación 
evolutiva del paciente mucho más fidedigna que la descripción verbal de la clínica. A la vez, es 
una herramienta para los pacientes con patologías que cursan a brotes recurrentes pero que 
no presentan lesiones en el momento de la consulta. Cuando estos pacientes nos enseñan 
fotografías de sus lesiones, si éstas están enfocadas y tienen una calidad mínima, a menudo 
podemos llegar a un diagnóstico al instante.

La formación en Dermatología es una tarea exigente y continua que abarca muchos ámbitos 
distintos: la histología, la dermatoscopia, la ecografía cutánea, la cirugía, etc. Sin embargo, to-
dos estos campos se basan fundamentalmente en la clínica. El reconocimiento visual es fun-
damental para la identificación de patrones a la hora de orientar el diagnóstico. Más allá de la 
experiencia adquirida en la consulta, el estudio de imágenes mediante atlas, sesiones clínicas 
o clases magistrales permite ampliar nuestra experiencia y compartir casos típicos, atípicos o 
infrecuentes que contribuyen a progresar en nuestro aprendizaje. 
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Con la intención de destacar el papel de la fotografía e incentivar su práctica y aprendiza-
je, desarrollamos el “Concurso de Fotografía Cutánea para Residentes en Dermatología Pierre 
Fabre”, el cual ya cuenta con dos ediciones completadas y un gran éxito de participación. La 
fotografía médica ha de ser tomada siguiendo reglas precisas, por ello en el concurso se valora 
la calidad técnica, la originalidad y la relevancia científica de las fotografías presentadas.

Este atlas recoge todas las fotografías que han participado en la segunda edición del concurso 
(2022), así como una breve descripción de cada una. Cada imagen ha sido presentada por un 
residente en Dermatología y supervisada por un dermatólogo adjunto, que ejerce el papel de 
tutor.

Como “una imagen vale más que mil palabras”, os invitamos a recorrer con curiosidad las dife-
rentes imágenes que componen este atlas y esperamos que lo disfrutéis tanto como nosotros 
lo hemos hecho durante su preparación.

El jurado y el equipo Pierre Fabre
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ÍNDICE AGRADECIMIENTOS

A la Dra. Rosa Taberner, la Dra. Paola Pasquali y la Dra. Clàudia Llobera Ris por su gran entusiasmo 
y dedicación como jurado de esta segunda edición.
A todos los participantes, tanto residentes como tutores, por su motivación y continuo interés 
para seguir formándose, con el fin de brindar la mejor asistencia a sus pacientes.
Sin todos ellos esta obra no habría sido posible.



6 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE BASES DEL CONCURSO

1. Requisitos de participación:

a) �Podrán participar en el concurso aquellos médicos en formación que se encuentren 
realizando su residencia en dermatología en España durante el período de celebración 
del mismo, entre el 1 de febrero y el 30 de abril de 2022, cualquiera que sea su año de 
residencia.

b) �Se podrán presentar como máximo tres fotografías, una única fotografía por caso (no enviar 
secuencia pre-post tratamiento). Un mismo participante no podrá optar a más de un premio.

c) �Para inscribirse al Concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para Residentes Dermatología 
Edición 2022, los concursantes deberán registrarse previamente en la plataforma de del 
Concurso Fotografía Cutánea Pierre Fabre para Residentes Dermatología Edición 2022, www.
pfabrefotoderma.com, en el que está alojado el correspondiente formulario de inscripción. 
Complementariamente, usuarios registrados previamente en la plataforma de contenidos 
Campus Pierre Fabre  https://campuspierrefabre.com/dermatologia  podrán acceder 
también al concurso.

Bases del concurso
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ÍNDICE 2. Temática:
a) �Dermatología cutánea, fotos destacables por su interés, relevancia clínica, calidad, 

originalidad y dificultad técnica.

b) Deberán ser fotografías originales e inéditas, no premiadas en ningún otro concurso.

c) �Se excluirán las fotografías sin la suficiente calidad técnica, con contenidos que no puedan 
ser expuestos públicamente o que vulneren la legalidad vigente en materia de protección de 
datos. Se requiere, por parte del autor y para todas las fotografías presentadas, la obtención 
del consentimiento para la toma de imágenes y autorización para su uso.

3. Requerimientos técnicos:
a) �Las fotografías podrán ser en color o B/N, en formato JPG, espacio de color RGB, con un 

tamaño mínimo de 1535 × 2126 píxeles, una resolución mínima de 300 ppp y un peso máximo 
de 10 Mb por archivo. No se aceptarán fotografías collage.

b) �Se permite la utilización de filtros básicos que mejoren la calidad de la fotografía (brillo, 
contraste, saturación) y la utilización de la herramienta de recorte, pero no se permite 
la utilización de operadores globales para añadir o eliminar elementos, mezclar varias 
fotografías o modificar su composición original.

c) �Se permiten fotografías tomadas con dispositivos de telefonía móvil, siempre y cuando 
reúnan los requisitos técnicos anteriormente mencionados.

Bases del concurso
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ÍNDICE

Bases del concurso

4. Envío de fotografías:
a) �El envío de fotografías se realizará a través del gestor de carga de imágenes, que se encuentra 

junto al formulario de inscripción al concurso (www.pfabrefotoderma.com  o  https://
campuspierrefabre.com/dermatologia  > Concurso Fotografía Cutánea Pierre Fabre para 
Residentes Dermatología Edición 2022).

b) �La totalidad de imágenes presentadas a concurso serán expuestas en pantallas digitales en 
el stand Pierre Fabre durante el 48 Congreso Nacional de Dermatología y Venereología AEDV 
2022 Málaga.

c) �Fecha límite de envío de fotos: 30 de abril de 2022

5. Jurado y premios:
a) �El jurado está formado por tres dermatólogas, la Dra. Rosa Taberner Ferrer, la Dra. Paola 

Pasquali Toledo y la Dra. Clàudia Llobera Ris.

b) �Se otorgarán 3 premios por duplicado (residente autor y tutor).

1º clasificado: 1.500 €
2º clasificado: 1.000 €
3º clasificado: 500 €

c) �Tras la deliberación del jurado, los resultados serán comunicados a los respectivos ganadores 
y publicados en la web del concurso el 31 de mayo de 2022.
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ÍNDICE d) �La entrega de premios se efectuará en el marco del 48 Congreso Nacional de Dermatología 
AEDV 2022 en Málaga, en un acto de entrega al que jurado y los ganadores serán previamente 
convocados.

6. �Secretaría técnica Concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para Residentes 
Dermatología Edición 2022.

Para cualquier información complementaria, duda o consulta técnica, relacionada con el 
concurso escribir a: pfi.infofotoderma@pierre-fabre.com.

7. Cesión de derechos de propiedad intelectual y de imagen, y datos de carácter personal:
a) �Los participantes en el concurso fotográfico, por el mero hecho de serlo, garantizan a 

Pierre Fabre Ibérica, S.A que son titulares de los derechos de propiedad intelectual de las 
fotografías con las que concursan, y manifiestan que han recabado expresa autorización 
de aquellas personas cuya imagen o apariencia sea plasmada en las fotografías 
presentadas. Habida cuenta de la temática del certamen, en el caso de que aparezcan 
imágenes de menores de edad, aportarán junto a las obras expresa autorización de los 
padres, responsables o tutores. En el caso de que en las fotografías aparezca algún rostro 
del paciente, el concursante, salvo que disponga de autorización expresa del paciente; 
deberá presentar dicha fotografía debidamente pixelada con el fin de que no pueda 
identificarse al paciente. En caso contrario, se entiende que dispone la autorización del 
paciente o de su representante legal.

Bases del concurso
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ÍNDICE c) �Los participantes/concursantes eximen a Pierre Fabre Ibérica, S.A. de cualquier responsabilidad 
derivada del uso, publicación y distribución de las fotografías presentadas a Concurso; ya 
sea por medio impreso, digital o cualquier otro que pueda derivarse en el futuro.

d) �Los participantes en el concurso fotográfico, por el mero hecho de serlo, ceden a la Pierre 
Fabre Ibérica, S.A., a título gratuito, y por un plazo máximo de 10 años, los derechos de imagen, 
reproducción y comunicación pública de las fotografías que presenten; pudiendo, Pierre 
Fabre Ibérica, S.A. durante dicho plazo, reproducir, utilizar y publicar las fotografías, tanto 
en exposiciones como en medios impresos, digitales, blockchain o en cualquier otro que 
aparezca en un futuro. Los autores conservarán, en cualquier caso, los derechos a hacer que 
se reconozca su condición de tales, y a la integridad de sus obras, de forma que Pierre Fabre 
Ibérica, S.A. no podrá modificar o alterar las obras sin el consentimiento expreso del autor. 

Bases del concurso
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ÍNDICE EL JURADO

Dra. Rosa Taberner Ferrer
Dermatóloga en el Hospital 

Son Llàtzer (Palma, Illes Balears), 
miembro del GEDEI (Grupo de 

e-Dermatología e Imagen) de la AEDV y 
editora del blog docente Dermapixel.

Dra. Paola Pasquali Toledo
Coordinadora del Servicio de 
dermatología Pius Hospital de 

Valls, miembro del GEDEI (Grupo de 
e-Dermatología e Imagen) de la AEDV 

y editora de Photography in Clinical 
Medicine (Springer 2020).

Dra. Clàudia Llobera Ris
Residente en Dermatología Hospital 
Universitari de Bellvitge, miembro de 
la AEDV, COMB (Col·legi de Metges de 

Barcelona) y SCV.
Ganadora del 1er Premio en la primera 

edición del concurso de fotografía 
cutánea 2021
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ÍNDICE LOS GANADORES

1er clasificado
Título: Doctor, ¡mire qué manos!

Autor:  Álvaro Gómez Tomás

Tutora:  M Gloria Aparicio Español

2o clasificado
Título: Ampollas hemorrágicas agudas 

post-cateterismo

Autor:  Gonzalo Gallo Pineda

Tutora:  Isabel María Villegas Romero

3er clasificado
Título: Nocardiosis cutánea con 

distribución esporotricoide

Autor:  Francisco Javier Melgosa Ramos

Tutora:  Andrea Estebanez Corrales

1 2 3
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ÍNDICE
UNA PSORIASIS QUE CREÍAMOS HABER OLVIDADO	
Autor: Francisco José Rodríguez Cuadrado
Tutor: Irene Salgüero Fernández 

Varón de 21 años sin antecedentes personales de interés 
y antecedente familiar paterno de psoriasis, que acude a 
Urgencias por prurito incoercible relacionado con lesiones 
diseminadas por la totalidad de la superficie corporal, 
las cuales se hallaban presentes desde hace más de 2 
años pero que habían empeorado en el último mes sin 
desencadenante conocido. Con el diagnóstico diferencial 
entre psoriasis en placas, parapsoriasis y pitiriasis rubra 
pilaris. La histología confirma psoriasis. Asimismo, se piden 
serologías de virus exantemáticos por si existiera un 
componente de pitiriasis rosada de Gibert intercurrente 
que explicase el empeoramiento. El resultado fue de 
positividad IgM frente a virus de Epstein-Barr, lo que 
podría relacionarse con un cuadro infeccioso agudo 
que el paciente no recordase y que hubiera generado 
el brote de psoriasis. Previa analítica, inicia acitretina con 
excelente respuesta clínica a las 3 semanas. Actualmente 
se encuentra pendiente de valorar si presentare en un 
futuro próximo aclaramiento total o casi total de las 
lesiones o si precisaría un cambio a tratamiento biológico.

Placas eritematoanaranjadas de bordes bien definidos y con discreta 
descamación, que se extienden por el dorso del paciente.

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS Y ECCEMATOSAS
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Varón de 46 años acude para valoración de lesiones 
pustulosas en manos y pies de curso intermitente. Al 
examen múltiples pústulas sobre base eritematosa 
con onicopatía psoriásica en palma-plantar así 
como dedos con paroniquia. Analítica y serología 
resulta normal. Se inicia tratamiento con Metotrexato 
con respuesta completa durante 3 años y posterior 
pérdida de eficacia. Actualmente en tratamiento con 
Ixekizumab.

PSORIASIS PUSTULOSA PALMOPLANTAR	
Autor: Ricardo Román Cheuque
Tutor: Isabel María Villegas Romero

Pustulas bilaterales palmares sobre base eritematosa. Pitting ungeal. 
paroniquia, eritema y edema en pulpejos.

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS Y ECCEMATOSAS
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Liquen estriado

Paciente pediátrico con pápulas 
eritematosas liquenoides agrupadas 
formando una placa lineal siguiendo las 
líneas de Blaschko, que se extiende desde 
raíz de miembro hasta pie

LIQUEN ESTRIADO	
Autor: Lorena Calderón Lozano
Tutor: Raquel Rivera Díaz 
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Placas eritematosas con descamación plateada en muslo y pierna derecha.

Paciente mujer de 59 años con antecedente de psoriasis 
cutánea de 8 meses de evolución. En tratamiento por el 
médico de familia y dermatólogo en su localidad con 
antihistamínico, fototerapia con luz de día, hidratación 
cutánea y aplicación tópica de espuma de calcipotriol 50 
microgr/gr con betametasona 0,5mg/g, sin clara mejoría.

ERITRODERMIA PSORIASIFORME	
Autor: Ana Morelló Vicente
Tutor: Rafael Salido Vallejo 
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Queratodermia cérea en un paciente con pitiriasis rubra pilaris, todo un reto 
terapéutico.

Paciente varón de 77 años de edad con eritrodermia 
de inicio caudal con aspecto anaranjado e 
islas de piel respetadas con grave afectación 
palmoplantar. Orientado como una pitiriasis 
rubra pilaris se inició tratamiento con corticoides 
orales, ciclosporina, ixekizumab, metotrexato y 
actualmente en tratamiento con este último y 
risankizumab esperando la mejoría que parece no 
llegar nunca.

DOCTOR, ¡MIRE QUÉ MANOS!	
Autor: Álvaro Gómez Tomás
Tutor: M Gloria Aparicio Español 
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Placa de eccema numular en rodilla derecha

Varón de 68 años que presenta eccema numular en rodilla 
de tiempo de evolución que remite completamente con 
corticoide tópico pero al suspender reaparece.

ECCEMA NUMULAR	
Autor: Román Ballesteros Redondo
Tutor: Aitor Xabier De Vicente Aguirre 
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Placa eritematodescamativa, rojo vinosa, de 40x60 mm de diámetro, con 
descamación adherente argéntea en su superficie.

Varón, de 68 años, fumador, con antecedentes 
personales de diabetes mellitus no insulinodependiente 
e hipertrigliceridemia. Negaba antecedentes familiares 
de dermatitis atópica o psoriasis. Refería la existencia 
de lesiones cutáneas, levemente pruriginosas y no 
dolorosas, en región lumbar y codos, de años de 
evolución. No había presentado talalgia, dolor articular de 
características inflamatorias, rigidez matutina o dactilitis. 
En la exploración dermatológica, se objetivaron placas 
eritematodescamativas, bien definidas, de coloración 
rojo vinosa, con morfología poligonal, cuyos tamaños 
oscilaban entre los 20x20 mm y 60x60 mm. Estaban 
cubiertas por una descamación argéntea adherente. El 
raspado metódico de Brocq resultó positivo. Ante todos 
estos datos, el paciente fue diagnosticado de psoriasis 
en placas. Se inició tratamiento con ácido salicílico 
en vaselina al 10%, 1 vez al día, durante 2 semanas. 
Posteriormente, se aplicó dipropionato de betametasona 
0,05% + calcipotriol 0,005% en espuma, 1 vez al día, durante 
1 mes. La respuesta clínica fue satisfactoria, objetivándose 
un aclaramiento de las lesiones a los 2 meses.

PLACA TECTÓNICA	
Autor: Emilio García Mouronte
Tutor: Sònia Beà Ardébol
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Hiperqueratosis de ambas manos, pulpitis, hiperqueratosis subungueal y distrofia ungueal.

Varón de 80 años, fumador. Consultó por 
presentar hiperqueratosis y distrofia ungueal 
de ambas manos y pies, de 4 meses de 
evolución. Asociaba síndrome constitucional. 
Ante la sospecha de síndrome paraneoplásico 
se solicitó una radiografía de tórax que mostró 
una masa pulmonar compatible con proceso 
neoplásico. Se realizó una biopsia pulmonar 
que confirmó el diagnóstico de carcinoma de 
pulmón (estirpe NOS).

ACROQUERATOSIS PARANEOPLÁSICA 
(SÍNDROME DE BAZEX)	
Autor: Saray Porcar Saura
Tutor: Francisca Rausell Felix
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Se aprecian las estrías de Wickham características de liquen plano sobre placa y 
pápulas viólaceas.

Mujer de 60 años que tras someterse a una cirugía 
de hallux valgus, le aparecen lesiones de liquen plano 
sobre la cicatriz de la cirugía, produciéndose así el 
fenómeno de Koebner

ESTRÍAS BLANQUECINAS COMO CLAVE DIAGNÓSTICA
Autor: Román Ballesteros Redondo
Tutor: Aitor Xabier De Vicente Aguirre 
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Placas eritematodescamativas con límite neto a la altura de la muñeca en 
paciente que empleaba soluciones hidroalcohólicas.

Paciente mujer de 43 años que consulta por lesiones 
cutáneas intensamente pruriginosas en ambas manos. En 
la exploración se observan placas eritematodescamativas 
que abarcan el dorso de ambas manos con límites netos 
a la altura de la muñeca. Al interrogatorio la paciente nos 
confiesa que desde el inicio de la pandemia ha estado 
empleando soluciones hidroalcohólicas para la higiene de 
manos de forma compulsiva. Con los datos de la anamnesis 
y la exploración, se diagnostica una dermatitis irritativa de 
contacto secundaria a las soluciones hidroalcohólicas.

COVID PERSISTENTE	
Autor: Belén de Nicolás Ruanes
Tutor: Asunción Ballester Martínez 
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Psoriasis ungueal. A la onicoscopia se observa mancha en 
aceite, pitting, hiperqueratosis subungueal, hemorragias en 
astilla y onicolisis distal.

Paciente de 33 años que consultaba por brote de psoriasis vulgar que 
no controlaba con dipropionato de betametasona y calcipotriol tópico. 
Además, a la exploración se objetivan lesiones a nivel ungueal a modo 
de pitting, mancha en aceite, hiperqueratosis subungueal , hemorragias 
en astilla y onicólisis distal, siendo compatible con psoriasis ungueal. 
Ante este hallazgo y reinterrogando al paciente, refiere episodios 
de edema e hinchazón (dactilitis) en dedos de una mano y misma 
sintomatología a nivel del talón derecho (entesitis). Presentamos así un 
paciente con psoriasis en placas, y de forma concomitante afectación 
ungueal y articular.

PSORIASIS UNGUEAL COMO MARCADOR DE  
ARTROPATÍA PSORIÁSICA	
Autor: Manuel Ballesteros Redondo
Tutor: Victoria Smith Ferres 
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Blaschkitis del adulto

Mujer de 42 años, sin antecedentes personales relevantes. Acude a consulta por lesiones en miembro inferior de 1 año y medio de 
evolución, levemente pruriginosas. Diagnóstico clínico y anatomopatológico compatibles con Liquen striatus. Mejoría moderada con 
betametasonay tacrolimus tópico.

BLACK SNAKE. BLASCHKITIS DEL ADULTO	
Autor: Juan Luis Castaño Fernández
Tutor: Irene Beatriz Salgüero Fernández
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Placa anular de gran tamaño, eritemato-marronácea, en el brazo de un paciente. 
Destaca un borde fino queratósico.

Varón de 75 años con antecedentes personales 
de psoriasis que acudió a nuestras consultas 
de Dermatología por lesión cutánea en brazo 
izquierdo de varios años de evolución. El paciente 
refería prurito y escozor. Había sido tratado con 
antifúngicos y corticoesteroides tópicos sin mejoría. 
A la exploración se evidenció una gran placa 
descamativa, eritemato-marronácea, ovalada, de 
varios centímetro de diámetro en la región próxima 
al codo. Llamaba la atención el borde descamativo 
claramente delimitado de la lesión. Se realizó una 
biopsia de dicho borde evidenciando paraqueratosis 
tipo lamela cornoide. Con todo esto, se llego al 
diagnóstico de poroqueratosis de Mibelli. Se instauró 
tratamiento con imiquimod tópico. La evolución fue 
satisfactoria con resolución completa de la lesión.

MÁS SOLO QUE LA POROQUERATOSIS DE MIBELLI	
Autor: Víctor Volo Bautista
Tutor: Carmen Delgado Mucientes 
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Enfermedades vesículoampollosas, urticarias, eritemas y púrpuras

Figuras en la piel

Varón de 61 años con cuadro de urticaria aguda con placas 
eritematoedematosas, con área central blanquecina y halo 
eritematoso periférico de aspecto policiclico, distribuidas por 
todo el cuerpo.

FIGURAS EN LA PIEL	
Autor: Mireia Seguí
Tutor: Mar Llamas Velasco 
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Urticaria amarilla

Varón ingresado por colangitis biliar. Durante su estancia en 
planta, presentó habones amarillos evanescentes con un 
borde eritematoso compatibles con urticaria amarilla.

HOMER SIMPSON CON 
URTICARIA	
Autor: Sergio Moreno Palma
Tutor: Rafael Aguayo Ortiz 
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Ampollas hemorrágicas en región radial de antebrazo derecho tras acceso radial para un cateterismo 
cardiaco.

Varón de 63 años que debuta con 
ampollas hemorrágicas tras un 
cateterismo cardiaco por acceso 
arterial radial en ese mismo 
brazo. Presentaba un estado 
general conservado y todas 
las pruebas complementarias 
fueron normales. Atribuimos el 
cuadro a una extravasación 
de anticoagulante durante el 
procedimiento. Con seguimiento 
clínico y curas locales las lesiones 
se resolvieron sin secuelas.

AMPOLLAS HEMORRÁGICAS AGUDAS  
POST-CATETERISMO	
Autor: Gonzalo Gallo Pineda
Tutor: Isabel María Villegas Romero
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Pápulas eritematosas con tendencia a la confluencia en 
placas, con formación secundaria de vesiculo-ampollas 
sobreñadidas.

Varón de 55 años, en periodo estival, acude a urgencias por presentar 
erupción aguda pruriginosa en dorso de ambos pies de 24 horas de 
evolución, con empeoramiento progresivo. Previo al inicio del cuadro, 
refiere que, aprovechando el agradable clima veraniego, pasó la 
mañana podando una higuera en su jardín con calzado abierto. No 
refería episodios previos similares ni se acompañaba de síntomas 
sistémicos. A la exploración física presentaba en dorso de ambos pies 
pápulas eritematosas con tendencia a la confluencia en placas, con 
formación secundaria de vesiculo-ampollas sobreñadidas, destacando 
el respeto estricto del área cubierta por el calzado.

FITOFOTODERMATITIS	
Autor: Raquel Cabana Navia
Tutor: Patricia González Muñoz
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Múltiples ampollas tensas y erosiones sobre una base eritematosa en tórax anterior

Mujer de 43 años que consultó en Urgencias 
por un cuadro de un mes de evolución 
consistente en múltiples ampollas 
tensas sobre una base eritematosa muy 
pruriginosa. Inicialmente las ampollas 
estaban localizadas en la cara posterior 
de los muslos, pero rápidamente se 
extendieron por toda la superficie corporal, 
afectando también la mucosa oral y genital. 
Anatomopatológica e inmunológicamente 
se confirmó el diagnóstico de penfigoide 
ampolloso. Se realizaron pruebas de 
imagen que descartaron un proceso 
neoplásico asociado. Fue tratada con 
corticoides a dosis altas (hasta 1,5mg/kg/d), 
dapsona y recibió dos dosis de Rituximab, 
consiguiendo una mejoría clínica tras un 
mes de ingreso hospitalario. Actualmente 
ya no presenta lesiones activas y está en 
pauta descendiente de corticoides.

EN TONOS DE ROSA	
Autor: Clara Torrecilla
Tutor: Anna Jucglà Serra 

Enfermedades vesículoampollosas, urticarias, eritemas y púrpuras



33 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Dermatosis IgA lineal

Mujer de 45 años en seguimiento por nuestro 
servicio por Dermatosis IgA lineal con lesiones a 
modo de placas de morfología anular así como 
vesiculoampollosas distribuidas por el tronco. 
Se encuentra en tratamiento con dapsona y 
micofenolato de mofetilo con aceptable control.

DENDROCRONOLOGÍA CUTÁNEA	
Autor: Ana Carmona Olveira
Tutor: Eliseo Alejandro Martínez García 

Enfermedades vesículoampollosas, urticarias, eritemas y púrpuras



34 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Ampollas , pústulas, y necrosis cutánea.

Paciente con sindrome Moya-Moya , desarrolla en contexto de 
cuadro catarral vasculitis dolorosa con desarrollo de ampollas y 
necrosis cutánea. Diagnóstico confirmado con biopsia.

VASCULITIS AMPOLLOSA	
Autor: Jorge Arroyo Andres
Tutor: Carmen García Donoso 
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Ampollas, erosiones y costras sobre eritema difuso afectando a la práctica totalidad de la 
superficie palmar

Presentamos el caso de un varón de 83 años 
con antecedentes de hipertensión arterial, 
dislipemia, diabetes mellitus y cardiopatía 
isquémica crónica, en tratamiento con ácido 
acetilsalicílico, antihipertensivo, estatina, 
betabloqueante y linagliptina. Durante un 
ingreso hospitalario por debut de insuficiencia 
cardiaca, nos interconsultan por la aparición 
de lesiones cutáneas extensas en tronco y en 
región palmoplantar de 1 mes de evolución 
asociado a un importante prurito. A la 
exploración física destacaba la presencia de 
ampollas, erosiones y costras sobre eritema 
difuso afectando prácticamente a la totalidad 
de la superficie de la mano, limitando por 
completo las actividades de la vida diaria. 
Ante la sospecha clínica de penfigoide 
ampolloso dishidrosiforme se realizó un 
estudio histológico con inmunofluorescencia 
directa que confirmó el diagnóstico. Se 
modificó el tratamiento antidiabético y se 
instauró tratamiento tópico con propionato 
de clobetasol diario, alcanzando una 
respuesta clínica completa, manteniéndose 
actualmente sin recurrencias.

UN PENFIGOIDE DE MANUAL	
Autor: Mario Juan Puerta Peña
Tutor: Sara Isabel Palencia Perez 
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Púrpura palpable en paciente con vasculitis cutánea de 
pequeño vaso.

Varón de 88 años que acude urgencias por la aparición abrupta de 
las siguientes lesiones purpúricas y palpables en ambas extremidades 
inferiores. El paciente no presentaba artralgias, fiebre ni otra clínica 
sistémica y analíticamente no presentaba deterioro de la función renal, 
alteración del hemograma ni otras alteraciones. Se realizó una biopsia 
que mostró cambios compatibles con vasculitis leucocitoclástica. No 
había evidencia de introducción reciente de nuevos fármacos y se realizó 
un estudio de causas secundarias que resultó negativo.

ROJO INTENSO	
Autor: Álvaro Guerra
Tutor: Patricia Bassas Freixas 
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Ampollas tensas de contenido seroso y eritema circundante

Neonato de 22 días de vida, se presenta con lesiones 
ampollosas bilaterales, tensas, de localización ácral 
de 4 días de evolución. Con aumento del llanto y 
buen estado general. El ELISA demostró elevación 
de títulos de BP180 en suero. La biopsia reveló una 
ampolla subepidermica con eosinofilos y una 
IFD positiva para IgG y C3 a lo largo de la unión 
dermoepidermica.

PENFIGOIDE AMPOLLOSO,  
UNA ENTIDAD NO EXCLUSIVA DE ANCIANOS	
Autor: Francisco Javier Melgosa Ramos
Tutor: Andrea Estebanez Corrales 
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Lesiones anulares con ribete rosado en muslo de paciente con infección crónica por VHC y 
crioglobulinemia tipo II

Paciente mujer de 47 años sin 
antecedentes de interés que acude 
a consulta por presentar lesiones 
en miembros inferiores de 48h de 
evolución. Niega sintomatología alguna. 
Únicamente refiere haber trabajado 
de pie durante 12h en el exterior hace 2 
días. A la exploración presenta púrpura 
palpable con formación de dianas en 
muslos que curiosamente presentan en 
el exterior ribete rosáceo. Tras las pruebas 
solicitadas se halló un virus de la hepatitis 
C acompañado de un factor reumatoide 
ascendido, complemento descendido 
con C4 indetectable llegando al 
diagnóstico de crioglobulinemia tipo II.

VASCULITIS EN CONTEXTO  
DE CRIOGLOBULINEMIA TIPO II	
Autor: Enrico Giorgio Morales Tedone
Tutor: Jose María Martín Hernández 
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Bebé a bordo

Mujer de 30 años con erupción eritemato-ampollosa 
de inicio periumbilical con AP + IFD compatible con 
penfigoide gestationis.

BEBÉ A BORDO	
Autor: Javier Gil Lianes
Tutor: Cristina Carrera Álvarez 
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Erosiones con base húmeda y costras con marcada acentuación de las 
comisuras labiales

Varón de 23 años sin antecedentes de interés que acude 
para valoración de lesiones en boca de 2 semanas de 
evolución. Refiere haber tenido 5 episodios similares en el 
último año que fueron atribuidas a infección bacteriana. 
Presentaba estas lesiones en boca y también lesiones en 
diana localizadas en dorso de manos, escroto, mucosa 
genital y anal. Clínicamente se estableció el diagnóstico 
de eritema multiforme mayor de causa idiopática, fueron 
descartados herpes, micoplasma y causa farmacológica

AFECTACIÓN BUCAL DE ERITEMA MULTIFORME MAYOR	
Autor: Juan Sanz Correa
Tutor: Ricardo Valverde Garrido 
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Ampollas tensas de contenido serohemático en ambos dorsos de manos

Mujer de 48 años con brote a modo 
de ampollas tensas en dorso de 
manos. No presentaba lesiones en 
ninguna otra localización. El resultado 
de la biopsia reveló un penfigoide 
ampolloso. La paciente presentó una 
buena evolución y no tuvo recaídas 
con el tratamiento corticoideo oral y 
tópico.

AMPOLLAS TENSAS EN DORSO DE MANOS	
Autor: Ignacio Castaño Uhagón
Tutor: Jorge Alonso Suarez Pérez 
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Múltiples lesiones tipo placa eritematosa redondeadas, con vesículo-pústulas 
en la periferia, otorgando un aspecto anular.

Paciente mujer de 67 años que acude a consulta por 
la aparición reciente de estas lesiones cutáneas. Las 
lesiones se iniciaron en abdomen y se extendieron a 
tronco y espalda. Eran levemente pruriginosas. Dado 
lo característico de las lesiones, en forma de múltiples 
placas eritematosas redondeadas, con pústulas y 
vesículas anulares en la periferia; se sospechó pénfigo 
IgA, y se decidió toma de biopsia para estudio histológico 
e inmunofluorescencia directa (IFD), confirmando el 
diagnóstico al observar pústulas subcórneas en la 
epidermis, con un infiltrado perivascular linfocitario en 
la dermis superficial. La IFD demostró depósito de IgA 
intercelular en la epidermis. Se inició tratamiento con 
dapsona 100mg/día.

CAMPO DE GIRASOLES	
Autor: Judit Algarra Sahuquillo
Tutor: María Arteaga Henríquez 
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Vasculitis cutánea con fenómeno isomórfico de 
Koebner derivado de la presión ejercida por el 
teléfono móvil en el bolsillo.

Paciente varón de 84 años que consulta en el servicio de urgencias por aparición 
brusca de lesiones purpúricas pruriginosas en región proximal de miembros inferiores. 
En la exploración se observan pápulas purpúricas confluentes, con un claro fenómeno 
de Koebner a nivel de la cadera izquierda en relación con la presión ejercida por 
teléfono móvil que el paciente llevaba en el bolsillo. Se realiza una biopsia cutánea 
que confirma la sospecha clínica de vasculitis leucocitoclástica.

¿DÓNDE HABRÉ PUESTO EL MÓVIL?	
Autor: Belén de Nicolás Ruanes
Tutor: Asunción Ballester Martínez 
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Lesiones ulceradas y cicatriciales con aspecto en 
porcelana

Mujer de 19 años con vasculopatia livedoide, con respuesta parcial a 
rivaroxaban 20 mg

VASCULOPATIA LIVEDOIDE	
Autor: Francisco Javier Melgosa Ramos
Tutor: Andrea Estebanez Corrales 
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Dermatosis neutrofílicas, eosinofílicas y toxicodermias

PIODERMA GANGRENOSO

Diagnosticado de pioderma gangrenoso múltiple pero con afectación 
facial predominante. Ha recibido múltiples tratamientos, incluidos 
biológicos e inhibidos JAK quinasas, pero con evolución tórpida.

PIODERMA GANGRENOSO 
ANIQUILANTE	
Autor: Sergio Moreno Palma
Tutor: RAFAEL AGUAYO ORTIZ 
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Pioderma gangrenoso de 3 meses de evolución.

Paciente que acude a Urgencias por úlcera 
en cara lateral de la pierna izquierda de 
3 meses de evolución que había estado 
tratando con clobetasol tópico. La paciente 
había tenido episodios previos de pioderma 
gangrenoso confirmado por biopsia. Requirió 
una Resonancia Magnética para confirmar 
que no había afectación tendinosa en 
profundidad.

PIODERMA GANGRENOSO	
Autor: Ana Sirgado Martínez
Tutor: Lucía Campos Muñoz 
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Síndrome de Sweet limitado a extremidad superior derecha.

Paciente remitido a nuestras consultas desde el Servicio de Hematología por pápulas y vesículas hemorrágicas limitadas a 
extremidad superior derecha. Lo remitían con sospecha de herpes zóster. En la biopsia, se confirmó Síndrome de Sweet.

UN ZÓSTER NO ES
Autor: Ana Sirgado Martínez
Tutor: Lucía Campos Muñoz 
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Lesiones costrosas en mucosa oral en síndrome Stevens Johnson.

Hombre de 59 años con antecedentes de artritis 
gotosa en tratamiento con alopurinol, que 
consultó a urgencias por odinofagia secundaria 
a lesiones en cavidad oral y molestias oculares. 
A la exploración física se observaron erosiones 
con edema de la mucosa labial, erosiones en 
mucosa yugal y paladar. También afectación 
palmo-plantar con pápulas eritematosas 
bilaterales así como afectación de mucosa 
genital y conjuntival. Se orientó el caso como 
síndrome de Stevens Johnson secundario a 
alopurinol.

EL ALOPURINOL FUE EL CULPABLE	
Autor: Clara Muntaner Virgili
Tutor: Anna Jucglà Serra 
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Exantema maculopapular eritematovioláceo y confluente 
en tronco y extremidades.

Varón de 14 años que acude por exantema asintomático, en tronco y 
extremidades, de 3 días de evolución. Los padres refieren que hace 6 días 
comenzó un cuadro de fiebre y odinofagia, por lo que su pediatra habitual 
le prescribió amoxicilina, sin realizar test rápido estreptocócico. Al tercer 
día del ciclo antibiótico, aparecieron maculo-pápulas eritematovioláceas 
en tronco, que fueron generalizando. Anticuerpos heterófilos (Paul-Bunnell) 
positivos. El cuadro cutáneo resolvió espontáneamente a la semana de 
suspender el antibiótico.

AMOXICILINA Y ODINOFAGIA:  
UN CLÁSICO	
Autor: Alfredo Garcia Mares
Tutor: Lucía Campos Muñoz 
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Pápulas y placas en cara interna de muslo derecho 
de morfología circular, coloración violácea central y 
vesiculopústulas en la periferia.

Mujer de 56 años, sin antecedentes personales de interés, que acudió al servicio de 
urgencias de dermatología por fiebre de hasta 38,5ºC y lesiones cutáneas generalizadas 
intensamente pruriginosas de 4 días de evolución. El cuadro comenzó con el desarrollo 
de lesiones vesiculosas pruriginosas aisladas en el tronco, que posteriormente se 
generalizaron, confluyendo sobre todo en el tronco y en menor medida en extremidades. 
La paciente refería malestar general y mialgias acompañantes. Negó toma de ningún 
fármaco o la presencia de alguna infección en los días previos al inicio del episodio. No 
presentó otra sintomatología en la anamnesis completa. En la exploración, se observaron 
múltiples pápulas y placas en el tronco, extremidades superiores e inferiores, las cuales 
confluían formando placas exudativas de gran tamaño en el tronco, zona lateral del cuello 
y pliegues de las extremidades. Presentaba placas de menor tamaño en la zona proximal 
de ambas extremidades inferiores con morfología circular, coloración violácea central 
y vesiculopústulas en la periferia. Así mismo, se evidenciaban múltiples vesiculopústulas 
distribuidas en la superficie de prácticamente todas las pápulas y placas. El signo de 
Nikolsky era negativo. No presentaba erosiones ni áreas de necrosis cutánea. En la cavidad 
oral se evidenciaba únicamente un enantema en paladar blando y úvula, sin lesiones 
en mucosas. No presentaba otras lesiones cutáneas. Se solicitó una analítica sanguínea 
completa urgente en la que destacó una intensa leucocitosis a expensas de neutrófilos; así 
como una elevación de la proteína C reactiva sin otras alteraciones. También se realizaron 
dos biopsias punch de 4mm de una de las lesiones para estudio anatomopatológico y de 
inmunofluorescencia directa. En la anatomía patológica se observaron datos compatibles 
con el diagnóstico de síndrome de Sweet. El estudio con inmunofluorescencia directa 
resultó negativo para todos los antisueros. En cuanto al tratamiento, se pautó Prednisona 
40 mg durante 5 días con posterior pauta descendente; así como curas de las lesiones con 
fomentos y posterior aplicación de crema de mometasona furoato al 0,1% dos veces al día. 
La paciente tuvo una excelente respuesta al tratamiento.

SÍNDROME DE SWEET	
Autor: María González Ramos
Tutor: María González Ramos 
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Síndrome de Sweet

Varón de 66 años con antecedente de trasplante de progenitores 
hematopoyéticos tras un síndrome mielodisplásico, que había 
requerido de administración de G-CSF, consulta por lesiones 
asintomáticas en espalda y región cervical posterior de tres días de 
evolución, acompañadas de pico febril de 38.7ºC. Con la sospecha 
clínica de dermatosis neutrofílica se realiza biopsia de una de las 
lesiones que confirma el diagnóstico de síndrome de Sweet. Se 
inicia tratamiento con corticoides orales con buena evolución de 
las lesiones

DULZURA Y FIEBRE	
Autor: Laura Fernández De la Fuente
Tutor: Begoña Echeverría García 
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Erupción de placas eritematovioláceas confluentes algunas de ellas con costra central.

Varón de 63 años sin antecedentes 
personales de interés que tras dormir 
en un albergue estando de viaje en 
Roma presenta erupción de placas 
eritematovioláceas confluentes, 
edematosas, no descamativas, de 
inicio en abdomen y diseminación 
caudal a tronco y raíz de miembros 
superiores y axilas de forma simétrica. 
Intenso prurito asociado. No otra 
clínica sistémica. No refiere inicio de 
fármacos, ni de productos cosméticos. 
No clínica infecciosa. Se realiza biopsia, 
con resultado anatomopatológico 
compatible con reacción a picadura 
de artrópodo. Tras corticoterapia 
sistémica el paciente presenta franca 
mejoría.

PICADURA POR ARTRÓPODO	
Autor: Irene Sánchez Gutiérrez
Tutor: Irene Beatriz Salgüero Fernández 
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Mujer de 31 años con hiperplasia angiolinfoide en región retroauricular derecha

Paciente mujer de 31 años con antecedente 
de hiperplasia angiolinfoide con eosinofilia 
desde hace dos años en región retroauricular. 
Dada la mejoría parcial con Clobetasol 
tópico, se decide tratamiento con láser Nd 
Yag y PDL

MAMÁ, ME HE HECHO UN PENDIENTE	
Autor: Inés Oteiza Rius
Tutor: Leire Aguado Gil 
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Necrosis epidérmica que dejan las vascularización expuesta

Mujer con shock séptico y redistributivo, con necesidad de drogas vasoactivas, desarrolla necrosis epidérmica secundaria al 
tratamiento farmacológico.

BAJO LA PIEL
Autor: Jorge Arroyo Andres
Tutor: Carmen García Donoso 
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Lesiones dianiformes ampliamente distribuidas en el tronco 
con tendencia a la confluencia como toxicodermia tipo 
multiforme.

Paciente de 83 años con diagnóstico reciente de dermatomiositis 
hipomiopática en la que se inició tratamiento con hidroxicloroquina 
100mg al día. Consultó en el servicio de Urgencias por empeoramiento 
cutáneo franco a las 4 semanas de iniciar el tratamiento, con 
lesiones cutáneas de rápida evolución en tronco y raíz de miembros. 
A la exploración física se apreciaban placas eritematosas de 
morfología dianiforme con tendencia a la confluencia en las 
zonas referidas. La biopsia cutánea mostraba daño de interfase y 
queratinocitos necróticos, compatible con toxicodermia tipo eritema 
exudativo multiforme. Se suspendió la hidroxicloroquina y al pautar 
inmunoglobulinas y metotrexato se logró un control de su enfermedad 
de base.

TOXICODERMIA TIPO  
ERITEMA MULTIFORME  
POR HIDROXICLOROQUINA	
Autor: Manuel Agud De Dios
Tutor: Carmen García Donoso 
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Esclerodactilia

Esclerodactilia en esclerosis 
sistémica limitada.

ESCLERODACTILIA	
Autor: Mar Luque Luna
Tutor: Irene Fuertes De la Vega 
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Hemorragias en astilla en paciente con dermatomiositis

Varón de 81 años valorado durante ingreso a cargo 
de Medicina Interna por disfagia severa y neumonía 
secundaria a broncoaspiración. Presentaba úlceras en 
pulpejos de los dedos “en mordedura de rata”, placas 
eritematosas en nudillos compatibles con pápulas de 
Gottron y ertiema periungueal. A la dermatoscopia se 
observaban vasos dilatados periungueales, así como 
hemorragias en astilla en varias láminas ungueales. Se 
solicitó estudio de autoinmunidad, diagnosticándose al 
paciente de una dermatomiositis anti-SAE+.

INDICIOS EN LAS UÑAS	
Autor: Elena Carmona Rocha
Tutor: Anna Lopez Ferrer
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Lesiones ampollosas en tronco, con signo de Nikolsky positivo, en 
paciente diagnosticada de lupus NET-like.

Mujer de 19 años sin antecedentes personales de 
interés que fue derivada a nuestro servicio por lesiones 
ampollosas generalizadas y afectación de mucosas 
con sospecha de necrólisis epidérmica tóxica (NET). 
Presentaba Nikolsky positivo. Dos semanas antes del 
aparecimiento de las lesiones, había realizado tratamiento 
con vancomicina y omeprazol en contexto de cuadro 
de diarrea por Clostridium difficile. No obstante, con la 
presencia de anticuerpos anti nucleares (ANA) de 1/5120, 
anticuerpos anti dsDNA positivos (mayores que 400UI/
ml), consumo de complemento, citopenias y biopsia 
compatible, se realizó el diagnóstico de lupus NET-like. El 
cuadro cutáneo presentó buena evolución después de 
inicio de hidroxicloroquina.

DR. HOUSE NO TENÍA RAZÓN, 
SÍ ERA LUPUS
Autor: Rafaela de Moraes Souza
Tutor: Elena Sendagorta Cudos 
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Capilaroscopia realizada con dermatoscopio en la que se observan megacapilares, 
microhemorragias, pérdida moderada de capilares

Mujer de 66 años con diagnóstico de 
esclerosis sistémica con afectación cutánea 
(engrosamiento cutáneo en dorso de manos, 
brazos y antebrazos) y pulmonar (enfermedad 
pulmonar intersticial difusa).

CAPILAROSCOPIA CON DERMATOSCOPIO	
Autor: Laura Taboada Paz
Tutor: Laura Rosende Maceiras 
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Enfermedades sistémicas y endocrinometabólicas

Guante pelagroide con borde neto coincidiendo con zona fotoexpuesta.

Paciente alcohólico en situación de calle, que acude 
a urgencias con lesiones en dorso de manos y 
otras zonas fotoexpuestas. Diagnóstico de pelagra 
confirmado con pruebas complementarias, resolución 
tras administración de vitamina B3.

COMO UN GUANTE	
Autor: Jorge Arroyo Andres
Tutor: Carmen García Donoso 
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Papilomatosis confluente y reticulada de Gougerot-Carteaud

Varón de 36 años, de nacionalidad colombiana, que acude a 
consulta por un cuadro de inicio en la adolescencia de finas 
placas marronáceas, con descamación furfurácea, confluyentes y 
de aspecto reticulado. Son asintomáticas y se iniciaron en región 
intermamaria. Ahora, se extienden por todo el tronco. Ha realizado 
tratamiento oral dirigido a una posible pitiriasis versicolor, sin éxito. 
Actualmente está en tratamiento con retinoides orales, a la espera 
de resultados...

¿SERÁN LOS HONGOS... 
O LA RESISTENCIA  
A LA INSULINA?	
Autor: Iñigo Lladó Fernández
Tutor: Mar Llamas Velasco
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Macroglosia en paciente con amiloidosis sistémica AL

Mujer de 75 años con miocardiopatía infiltrativa. 
Presentaba macroglosia con mordeduras en borde 
lateral lingual. Se realizó biopsia de grasa subcutánea 
de demostró depósito de amiloide, y proteinograma 
con pico monoglonal de cadenas ligeras lambda, 
diagnosticándose de amiloidosis AL.

MACROGLOSIA POR AMILOIDOSIS	
Autor: Elena Carmona Rocha
Tutor: ANNA LOPEZ FERRER 
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Amiloidosis sistémica, ojos de mapache

Mujer de 73 años que fue ingresada en Medicina 
Interna por descompensación cardíaca y fractura-
aplastamiento vertebral. Nos avisaron para valoración 
por un síndrome constitucional asociado a lesiones 
purpúricas generalizadas de tres meses de evolución. A 
la exploración física presentaba equimosis en párpados 
y máculas y manchas purpúricas con despegamiento 
epidérmico parcheado por tronco y miembros, 
acompañado de macroglosia con lengua dentada 
y onicodistrofia distal. Analíticamente presentaba 
proteinuria con componente lambda monoclonal. Tras 
resonancia magnética cardíaca, aspirado de médula 
ósea y biopsia de grasa abdominal la paciente fue 
diagnosticada de Amiloidosis sistémica, falleciendo 
antes de poder ser informada de los resultados.

EL AMILOIDE QUE LLEGÓ PARA QUEDARSE	
Autor: Aurora Fernández Galván
Tutor: Aurora Fernández Galván 
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Nódulos eritemato-violáceos infiltradas en toda la espalda, glúteos y ambos brazos.

Lactante de 40 semanas nacida por 
cesárea por pérdida del bienestar 
fetal. Consultan a los 5 días de vida 
por aparición progresiva de nódulos y 
placas eritemato-violáceas infiltradas 
en toda la espalda, glúteos y ambos 
brazos. La analítica sanguínea y el 
sistemático de orina fueron normales. 
La biopsia cutánea revelaba una 
dermis y tejido adiposo con un con 
infiltrado inflamatorio linfo-histiocitario 
y hendiduras radiales dentro de 
los adipocitos, confirmando la 
sospecha de NGRN. En menos de una 
semana desarrolló hipercalcemia 
e hipertrigliceridemia, por lo que se 
inició tratamiento con sueroterapia 
intravenosa y furosemida, con rápida 
normalización analítica. Las lesiones 
cutáneas se resolvieron por completo 
a los 6 meses de vida.

NÓDULOS VIOLÁCEOS EN ESPALDA DE UN NEONATO	
Autor: Claudia Sarró Fuente
Tutor: Reyes Gamo Villegas 
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EICH de mucosas agravado por VHS1

Mujer de 63 años con antecedente de 
linfoma no hodgkin T tratada en 2009 con 
quimioterapia y recibiendo alotransplante 
de progenitores hematopoyeticos hacía 
1 año, es ingresada por cuadro de inicio 
hace 5 meses de lesiones en mucosa oral y 
genital, esta última más leve y de resolución 
espontanea, quee eran molestas y dolorosas 
que le impedían la ingesta, con perdida 
importante de peso. A la exploración física 
presentaba de manera extensa en lengua, 
mucosa yugal, cara interna de labios, 
encias y paladar, unas placas blanquecinas 
de aspecto pseudomembranoso con 
erosiones superficiales y sangrado, 
compatibles con una estomatitis en el 
contexto de enfermedad de injerto contra 
huesped, posiblemente con sobreinfeccion 
herpética asociada. Se realizó cultivo y 
biopsias de las leisones que confirmaron el 
diagnóstico. Tras reajuste de medicacion e 
inicio de aciclovir intravenoso la paciente 
presentó gran mejoría, permitiendo 
reintroducir una adecuada nutricion oral, 
siendo dada de alta.

INJERTO Y HERPES CONTRA MÍ	
Autor: Aurora Fernández Galván
Tutor: Aurora Fernández Galván 
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Lesiones purpúricas perifoliculares y pelos en “sacacorchos”

Varón de 35 años con antecedentes de abuso 
crónico de alcohol, trastorno ansioso depresivo 
y trastorno límite de la personalidad. Ingresa en 
UCI por disminución del nivel de consciencia en 
contexto de alteración grave del medio interno 
(hiponatremia, hipopotasemia, hipofosforemia), 
anemia y plaquetopenia. Tras mejoría del nivel 
de consciencia y corrección de las alteraciones 
iónicas ingresa en planta de hospitalización 
donde se objetivan lesiones purpúricas en 
miembros inferiores solicitándose valoración por 
dermatología. A la exploración física se objetivan 
lesiones purpúricas perifoliculares con pelos 
en “sacacorchos” en extremidades inferiores, 
así como encías eritematosas y edematosas. 
Ante la sospecha clínica de escorbuto se inicia 
tratamiento con ácido ascórbico con mejoría 
progresiva de las lesiones.

LESIONES PURPÚRICAS EN PACIENTE  
CON DESNUTRICIÓN	
Autor: Nelly Marlene Román Mendoza
Tutor: María Dolores Caro Gutiérrez  
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Detalle de la hiperpigmentación generalizada con áreas 
parcheadas de aspecto pálido, asociadas a una marcada 
hipertricosis.

Un varón de 56 años de edad, sin antecedentes personales de interés, consultó 
en Dermatología por lesiones cutáneas de 1 mes de evolución asociadas 
a astenia, malestar general, episodios de flushing y pérdida de peso. A la 
exploración llamaba la atención una hiperpigmentación generalizada con 
áreas parchadas de aspecto pálido, asociadas a hipertricosis y una marcada 
leuconiquia de todas las uñas de manos y pies, así como un edema con fóvea 
de predominio en hemicuerpo derecho. Posteriormente, el paciente desarrolló 
un granuloma piogénico en tórax. Se solicitaron estudios complementarios 
en los que se puso de manifiesto una gammapatía monoclonal IgG tipo 
lambda en suero, una polineuropatía sensitivo-motora desmielinizante y un 
hiportiroidismo e hipogonadismo hipogonadotropo. En el TAC se observaron 
focos de osteoesclerosis en columna lumbar y signos de hipertensión pulmonar. 
Con todos estos hallazgos, se diagnosticó al paciente de síndrome de POEMS. El 
síndrome de POEMS, que corresponde a las siglas inglesas de poliendocrinopatía, 
organomegalia, endocrinopatía, proteína-M y cambios cutáneos, es un 
síndrome paraneoplásico raro debido a un trastorno de células plasmáticas. 
Los hallazgos cutáneos aparecen en hasta un 90% de los pacientes con 
síndrome de POEMS. A pesar de que se trata de un síndrome bien definido en 
la literatura, la mayoría de información relacionada con los hallazgos cutáneos 
se basan en descripciones de casos aislados o pequeñas series de casos. Los 
hallazgos más frecuentes son la hiperpigmentación, hipertricosis, leuconiquia, 
síntomas vasculares (acrocianosis, fenómeno de Raynaud, hiperemia, rubor) 
y el desarrollo de hemangiomas, siendo el hemangioma glomeruloide el 
más específicamente asociado, a pesar de no ser el que aparece con más 
frecuencia. Como hallazgos menos frecuentes se han descrito cambios 
esclerodermiformes, atrofia facial, hipocratismo y calcifilaxis.

SÍNDROME POEMS	
Autor: Leopoldo Fernández Domper
Tutor: Victoria Smith Ferres 

Enfermedades sistémicas y endocrinometabólicas
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Puntos verdes palmares que corresponden a la tinción de las glándulas ecrinas debido a la 
excreción de bilirrubina a través de estas.

Un varón de 58 años con bilirrubina total 
en sangre de 27 mg/dL secundaria a 
colangiocarcinoma, desarrolló lesiones 
puntiformes palmoplantares de color verde. 
Estos puntos correspondían a la tinción de 
las glándulas ecrinas debido a la excreción 
de bilirrubina a través de estas.

CROMHIDROSIS ECRINA: CUANDO SUBE LA BILIRRUBINA
Autor: Ignasi Marti Marti
Tutor: Irene Fuertes De la Vega 
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Trastornos pigmentarios

Mujer de edad media con lesiones maculosas, de morfología circular y 
coloración grisácea, confluyentes, distribuidas por región

Mujer de 45 años que acude a consulta por aparición 
de lesiones maculosas, asintomáticas, iniciadas 
en región cervical anterior y escote, extendiéndose 
progresivamente y en pocas semanas por todo el 
tronco, miembros superiores, y finalmente con afectación 
facial. Clínicamente las lesiones consistían en máculas 
grisáceas, circulares, no infiltradas, distribuidas por región 
de escote, MMSS, abdomen (flancos) y cara. Nuestro 
diagnóstico fue de “Eritema discrómico perstans” o 
lo que coloquialmente se conoce como “dermatitis 
cenicienta”. La biopsia cutánea resultó compatible con la 
impresión diagnóstica inicial: “degeneración hidrópica de 
la capa basal, con queratinocitos basales pigmentados 
y abundantes melanófagos en dermis superficial”, 
apoyando el juicio clínico. Actualmente se encuentra 
pendiente de iniciar tratamiento con hidroxicloroquina 
oral, tras falta de respuesta a tratamiento tópico con 
inhibidores de la calcineurina junto con prednisona oral 
en pauta descendente.

UNA CENICIENTA  
DESCONTENTA	
Autor: Beatriz Butrón Bris
Tutor: Mar Llamas Velasco
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Fotoprotección selectiva solo en nevus y cicatriz de melanoma.

Mujer de 40 intervenida de melanoma en espalda. Uso de 
fotoprotector solo alrededor de los nevus. Resto de piel con 
quemadura solar importante

DOCTOR YO SIEMPRE USO 
FOTOPROTECTOR	
Autor: Jose Antonio Llamas Carmona
Tutor: Silvestre Martinez García 

Trastornos pigmentarios
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Una vida por escribir vs manchas de haber vivido o léntigos solares

Esta imagen se trata de la unión 
de dos manos de pacientes 
con edades diferentes (4 años 
vs 75 años). En la paciente 
mayor podemos observar 
léntigos solares debidos a una 
exposición solar reiterativa con 
los años. Estos léntigos son 
bellos, pues se trata de una piel 
que ha vivido mucho tiempo y 
acumula experiencias.

UNA VIDA POR ESCRIBIR VS MANCHAS DE HABER 
VIVIDO O LÉNTIGOS SOLARES	
Autor: Mar Luque Luna
Tutor: Irene Fuertes De la Vega

Trastornos pigmentarios
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Múltiples máculas redondeadas de distintos tonos de marrón, agrupadas, sobre piel 
de características normales.

Mujer de 46 años que consulta por lesiones 
cutáneas asintomáticas en miembro superior 
derecho y espalda desde la infancia que no han 
experimentado cambios clínicos. A la exploración 
física presenta múltiples máculas redondeadas de 
distintos tonos de marrón agrupadas sobre piel de 
coloración normal, distribuidas por región posterior 
de miembro superior derecho y región cervicodorsal 
derecha de espalda. Luz de Wood negativa.

NEVUS MELANOCÍTICOS ADQUIRIDOS AGMINADOS	
Autor: Leonor Revelles Peñas
Tutor: Alberto Conde Ferreirós 

Trastornos pigmentarios
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Hiperpigmentación con patrón de distribución blaschkoide 
en extremidad inferior izquierda

Mujer de 24 años natural de República Dominicana y con antecedente 
de anemia falciforme que acude por lesiones pruriginosas de distribución 
blaschkoide en glúteo, extremidad inferior y brazo izquierdos de seis 
meses de evolución. La paciente refería haber presentado pápulas 
eritematosas que posteriormente evolucionaron a hiperpigmentación 
residual. Se realizó una biopsia de una de las lesiones que informó de 
dermatitis de patrón liquenoide sugestiva de blaschkitis. La paciente fue 
tratada con tacrolimus tópico con persistencia de la hiperpigmentación 
postinflamatoria.

BLASCHKITIS	
Autor: Cristina Barrabés Torrella
Tutor: Gemma Melé Ninot 

Trastornos pigmentarios
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Enfermedades por agentes externos

Ampollas serosas tensas perfectamente dibujadas en las áreas de tatuaje de pigmento rojo.

Mujer de 27 años, asmática, que refiere 
que tras la realización de un tratamiento 
con láser Q-switched en el brazo derecho 
con la finalidad de eliminar un tatuaje, le 
aparecieron de forma brusca ampollas. 
En la anamnesis dirigida, la paciente 
describe haber presentado una 
reacción alérgica local no complicada 
hace varios años, en el momento de 
realizarse dicho tatuaje. Dado que las 
ampollas se localizaban en áreas bien 
delimitadas que coincidían con las 
zonas del tatuaje donde el pigmento 
era rojo, unido al antecedente de asma 
y al episodio anterior autolimitado 
de reacción alérgica al tatuaje, se 
estableció el diagnóstico de reacción 
alérgica a la tinta roja. Dicha tinta roja 
probablemente fuera desnaturalizada 
o liberada de un encapsulamiento 
pseudogranulomatoso al impacto 
del láser, provocando las lesiones 
observadas. El tratamiento con 
antihistamínicos fue suficiente para 
la resolución completa del cuadro, 
confirmando así la sospecha 
diagnóstica.

FLORECIMIENTO DE UN TATUAJE	
Autor: Francisco José Rodríguez Cuadrado
Tutor: Irene Salgüero Fernández 
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Manchas hiperpigmentadas asintomáticas en el dorso de las manos, que aparece al día siguiente de 
preparar la salsa pico de gallo

Varón joven que presenta 
machas hiperpigmentadas 
asintomáticas en el dorso de 
las manos de 3 semanas de 
evolución. No otras clínicas 
ni lesiones a otros niveles. No 
preparó mojitos pero preparó 
salsa pico de gallo, con lima, la 
noche anterior a la aparición de 
lesiones.

SIN MOJITO, PERO CON PICO DE GALLO	
Autor: An Wang
Tutor: Raquel Rivera Díaz 

Enfermedades por agentes externos
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Pigmentación marronácea reticulada con erosiones en 
superficie en área pretibial, con distribución bilateral y 
simétrica

Presentamos el caso de una mujer de 58 años sin antecedentes médicos 
de interés que se encontraba en área de observación de urgencias en 
contexto de una intoxicación por monóxido de carbono. Se realizó una 
interconsulta a dermatología por una hiperpigmentación asintomática 
y progresiva en piernas de varios meses de evolución. A la anamnesis 
dirigida, la paciente refería que, debido a la subida de precios de la luz, 
no había podido encender la calefacción central de su casa este último 
invierno, haciendo uso de un brasero tradicional. A la exploración física 
destacaba la presencia de una pigmentación marronácea reticulada 
con erosiones en superficie en área pretibial, con distribución bilateral 
y simétrica. Dados los hallazgos y la historia clínica se confirmó el 
diagnóstico de eritema ab igne. Se indicó evitar fuentes de calor de 
forma próxima a la piel y se contactó con trabajo social para tratar de 
mejorar su situación socioeconómica y de su hogar.

ANDE YO CALIENTE…	
Autor: Mario Juan Puerta Peña
Tutor: Sara Isabel Palencia Perez  
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82 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Cicatrices hipertróficas en región cervical, tórax anterior y extremidades superiores.

Varón de 15 años. Cicatrices extensas hipertróficas 
tras quemadura por arco voltaico de alta tensión. El 
paciente refiere dolor asociado y rigidez secundaria 
con limitación para la extensión de las extremidades 
superiores. Iniciado tratamiento con láser vascular PDL 
y actualmente con láser CO2 con mejoría estética y 
funcional.

LAS SECUELAS DE UNA DESCARGA ELÉCTRICA	
Autor: Aida Aramburu González
Tutor: Jose Luis Diaz Ramón 
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Dermatitis verduzca de extremidades inferiores.
							     
			 

Mujer de 70 años que ingresa por insuficiencia cardiaca en la planta 
de medicina interna. Avisan para valoración de dermatitis con 
descamación verduzca en extremidades inferiores. Sospechaban 
infección por pseudomona. Desenlace: Las lesiones desaparecían con 
agua y jabón.

DERMATITIS SAPONIFICABLE	
Autor: Ana Orbea Sopeña
Tutor: Juan Antonio Ratón Nieto 
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Úlceras en probable relación con bevacizumab.

Mujer de 75 años, con antecedente personal de 
carcinoma de ovario con afectación peritoneal 
en tratamiento con carboplatino-paclitaxel 
y bevacizumab, que acudió a consulta por 
aparición de úlceras de meses de evolución 
en vulva y miembros inferiores, con presencia 
de cicatrices residuales en abdomen. Se 
solicitó biopsia donde se observaba infiltrado 
inflamatorio en dermis con fibrosis, compatible 
con alteraciones de la reepitelización.

CUANDO EL REMEDIO ES PEOR QUE LA ENFERMEDAD	
Autor: Tristán Gabriel Sobral Costas
Tutor: Ander Paulo Mayor Ibarguren 

Trastornos del tejido conjuntivo y adiposo
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Trastornos del tejido conjuntivo y adiposo

Paciente varón de 34 años con xantomas tendinosos perimaleolares.

“Paciente varón de 34 años que acude a consulta para 
valoración de lesiones pigmentadas. En la exploración 
se aprecian nódulos perimaleolares de consistencia 
blanda compatibles con xantomas tendinosos. Dada 
la sospecha diagnóstica, se recomienda analítica 
para valorar valores de colesterol y triacilglicéridos.“

DOBLE MALEOLO	
Autor: Inés Oteiza Rius
Tutor: Leire Aguado Gil
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Malformaciones vasculares

Elefantiasis en pierna derecha tras linfadenectomía por melanoma.

Mujer de 64 años intervenida de melanoma en pierna derecha 
con ganglio centinela y posterior linfadenectomía. Elefantiasis 
como consecuencia del linfedema tras la cirugía años después.

PIERNA DE ELEFANTE	
Autor: Jose Antonio Llamas Carmona
Tutor: Silvestre Martinez García
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Malformación vascular o lágrima roja

Paciente mujer de 25 años que acude a consulta 
de dermatología para control de nevus. Realizamos 
iconografía de la lesión.

MALFORMACIÓN VASCULAR O LÁGRIMA ROJA	
Autor: Mar Luque Luna
Tutor: Irene Fuertes De la Vega 

Malformaciones vasculares
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Masa eritemato-violácea mal delimitada e indurada en 
cara interna y anterior de brazo izquierdo.

Mujer de 73 años que consultó en diciembre de 2020 por aparición de 
máculas y pápulas violáceas mal delimitadas en tercio proximal de brazo y 
axila izquierda. Se biopsió con resultado de angioendoteliomatosis reactiva. 
Un año después la paciente fue valorada de nuevo por evolución de la lesión 
previa en el último mes hacia una masa violácea indurada. Se realizó nueva 
biopsia ante sospecha de progresión a un angiosarcoma dada la evolución 
agresiva de la lesión, con resultado de angioendoteliomatosis reactiva, al igual 
que la biopsia anterior.

ANGIOENDOTELIOMATOSIS 
REACTIVA	
Autor: Belén Romero Jiménez
Tutor: Adrián Imbernón Moya 

Malformaciones vasculares
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Nódulos sésiles y pediculados negro azulados, gomosos, algunos de ellos verrugosos que 
tienden a confluir en placas adquiriendo

Varón de 46 años. Lesión vascular 
congénita en extremidad inferior izquierda 
con diagnóstico de malformación venosa 
verrucosa. Tratada en 1996 con láser de 
CO2 con mejoría inicial y posterior recidiva. 
Debido a las molestias asociadas se 
inició tratamiento con rapamicina oral 
(actualmente en tratamiento) y pendiente 
de intervención quirúrgica de las lesiones 
mas sintomáticas.

UNOS BULTOS QUE INVADEN LA PIERNA	
Autor: Aida Aramburu González
Tutor: Jose Luis Diaz Ramón

Malformaciones vasculares
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Imagen de dermatoscopia con luz polarizada (Dermlite DL4W) 
mostrando lagunas rosadas separadas por tabiques blancos y 
estructuras vasculares polimorfas.

Paciente mujer de 13 años que acude desde Pediatría por lesión torácica 
presente desde el nacimiento y constituida por vesículas agrupadas 
de contenido claro y hemático, de morfología similar a huevas de rana, 
con componente subcutáneo y distribuidas de manera segmentaria 
en la región costal posterior derecha. La paciente consultaba por 
episodios de dolor y aumento de partes blandas asociada a la lesión 
desde hacía unos meses. A la dermatoscopia de luz polarizada las 
lesiones mostraban lagunas rosadas separadas por tabiques blancos 
y estructuras vasculares polimorfas. Además, se observó el «signo del 
hipopion» en el interior de las lagunas. Se solicitó una ecografía donde 
se observaron estructuras anecoicas de 12 cm de longitud craneo-
caudal, colapsables con la presión y sin señal doppler, asociadas a un 
engrosamiento del tejido celular subcutáneo, que orientó inicialmente 
hacia malformación vascular de origen venoso/linfático. Para 
completar el estudio se solicitó una resonancia magnética del tórax 
que se informo de malformación vascular veno-linfática localizada en 
el plano cutáneo sin extensión a planos profundos. Se diagnosticó a la 
paciente de malformación vascular mixta venosa-linfática. Este signEl 
“signo del hipopion” se refiere a los dos tonos de colores en el interior de 
las lagunas (que corresponden a vasos linfáticos dilatados, de paredes 
delgadas, situados en la dermis papilar) debido al depósito de la 
sangre en la parte más baja de las mismas, por efecto de la gravedad, 
y se trata de un hallazgo descrito en el linfangioma circunscrito. o 
dermatoscópico orienta por tanto al diagnóstico de lesión vascular de 
origen linfático y ayuda a distinguirla de otras como hemangiomas, 
angioqueratomas o molluscum contagiosum.

SIGNO DEL HIPOPION	
Autor: Leopoldo Fernández Domper
Tutor: Victoria Smith Ferres 

Malformaciones vasculares
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Úlcera extensa que ocupa gran parte del dorso de la lengua

Paciente con liquen plano erosivo que dificulta la ingesta 
de la paciente. Numerosos tratamientos con discreta 
respuesta: glucocorticoides, hidroxicloroquina, acitretino, 
dapsona, etc. Finalmente se consigue una buena 
respuesta con metotrexato

ALGO MÁS QUE AFTAS	
Autor: Amador Solá Truyols
Tutor: Jose Ignacio Torné Gutiérrez 



95 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Enfermedades de pelo, uñas y mucosas

Cloroniquia en primer dedo de pie izquierdo.

Mujer de 55 años en tratamiento con terbinafina 
oral por onicomicosis de primera uña de pie 
derecho. En la revisión comentaba que la primera 
uña del pie contralateral se le ha puesto de color 
“verde”. Se recogió cultivo, que resulta positivo 
para P. aeruginosa. Como tratamiento se pautó 
Ciprofloxacino 750mg/12h durante 10 días y 
fomentos con vinagre con resolución del cuadro.

CLORONIQUIA POR PSEUDOMONAS AERUGINOSA
Autor: Marta Menéndez Sánchez
Tutor: Elena García Zamora 
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Primer dedo pie derecho con onicomadesis de 3 tablas ungueales. Coloración 
amarillenta leve , hiperqueratósica y distrófica. 

Mujer de 83 años que acude a nuestro servicio 
de Dermatología por alteración de aspecto 
ungueal de primer dedo de pie derecho de 
1 año de evolución. Asocia dolor moderado 
sobre todo en la bipedestación. No supuración 
asociada. Se decide inclusión en lista de espera 
quirúrgica para exéresis de tabla ungueal.

UÑA TRILAMINAR	
Autor: Diego de la Vega Ruiz
Tutor: Ana Pampín Franco 

Enfermedades de pelo, uñas y mucosas
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En región occipital, placa anular en forma de diana con pelos cortos y 
puntos negros.

Varón de 37 años, sin antecedentes de interés, que consultaba 
por aparición de placas de alopecia en cuero cabelludo de 
1 mes de evolución, compatible clínicamente con alopecia 
areata. Negaba traumatismo. Llamaba la atención placa 
anular con crecimiento de pelo negro, compatible con 
crecimiento concéntrico en diana

¿DARÁS EN LA DIANA 
CON EL DIAGNÓSTICO?	
Autor: María Belén Cívico Ruiz
Tutor: Isabel María Coronel Pérez 
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98 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Aumento exagerado de la longitud, rizado, pigmentación y grosor de las pestañas 
(tricomegalia) en paciente en tratamiento con panitumumab.

Varón de 35 años con un adenocarcinoma 
de sigma estadio IV (metástasis óseas) a 
tratamiento con radioterapia y quimioterapia 
basada en una combinación de FOLFOX 
(ácido folínico, fluoracilo, oxaliplatino) y 
panitumumab. Presenta como efecto 
secundario al panitumumab la tricomegalia 
que se observa en las imágenes.

TRICOMEGALIA ASOCIA A PANITUMUMAB	
Autor: Laura Taboada Paz
Tutor: Laura Rosende Maceiras 

Enfermedades de pelo, uñas y mucosas
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Presenta lesiones sobreelevadas queratósicas sobre cara lateral de lecho ungueal.

Varón de 61 años acude por 
aparición de lesiones en 
primer dedo de forma bilateral. 
En la anamnesis destaca 
matricectomía total bilateral 
en la infancia por onicocriptosis 
de repetición. A la exploración 
fisica y dermatoscópica las 
lesiones eran compatibles con 
lamina ungueal residual por 
matricectomía incompleta.

EL RETORNO UNGUEAL	
Autor: Pedro Jose Navarro Guillamon
Tutor: Enrique Herrera Acosta 

Enfermedades de pelo, uñas y mucosas
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Onicogrifosis y dermatosis neglecta.

Onicogrifosis y dermatosis neglecta de años de evolución.

EL LABERINTO DEL FAUNO	
Autor: Ana Suárez Valle
Tutor: Luis Ríos Buceta 

Enfermedades de pelo, uñas y mucosas
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Onicogrifosis de larga data

Varón de 56 años que ingresa por insuficiencia 
renal. Nos avisan para valorar edemas y 
dermatitis en ambas piernas. Llama la atención 
la onicogrifosis que presenta el paciente.

GUSANOS EN LOS DEDOS DE LOS PIES	
Autor: Ana Orbea Sopeña
Tutor: Juan Antonio Ratón Nieto 

Enfermedades de pelo, uñas y mucosas
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Verruga vírica filiforme genital

Varón de 42 años, sin antecedentes médicos de interés, 
que consulta por una lesión exofítica, asintomática, 
localizada en el escroto, de inicio hace unos 3 meses y de 
crecimiento progresivo. Se realizó tratamiento mediante 
crioterapia con resolución completa y definitiva de la 
lesión.

FRAMBUESA ALIENÍGENA	
Autor: Iñigo Lladó Fernández
Tutor: Mar Llamas Velasco 
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Enfermedades infecciosas

Gingivoestomatitis herpética

Varón de 25 años con gingivoestomatitis 
herpética por primoinfección por VHS-1

GINGIVOESTOMATITIS HERPÉTICA	
Autor: Irene Rivera Ruiz
Tutor: Manuel Galán Gutiérrez
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Imagen microscópica a 40 aumentos de raspado de surco acarino (Test de 
Müller) visualizando sarcotes scabiei, huevos y escíbalos

Paciente varón de 22 años derivado a consultas 
externas de dermatología por prurito intenso 
de 3 meses de evolución. A la exploración física, 
se objetivaron surcos de escasos milímetros en 
espacios interdigitales de ambas manos. Se realizó 
el test de Müller visualizando en el microscopio dos 
ácaros de Sarcoptes scabiei, junto con numerosos 
huevos y escíbalos, confirmando el diagnóstico de 
escabiosis.

LA FAMILIA AL COMPLETO	
Autor: Pablo Marino Castro García
Tutor: Gloria Aparicio Español 
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Nódulo eritematoso en el dorso del dedo

Paciente con nódulo persistente en el dorso del dedo de 6 
meses de evolución. Su principal afición son los acuarios 
de agua dulce y salada. Se trata de una infección por 
Micobacterium marinum que se confirma por cultivo de 
micobacterias.

GRANULOMA DE LAS PISCINAS	
Autor: Amador Solá Truyols
Tutor: Jose Ignacio Torné Gutiérrez 
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Úlcera por Leishmania braziliensis adyacente a tatuaje en viajera 
procedente de México

Mujer de 37 años que, unos días después de su vuelta de México, 
desarrolló una lesión similar a una picadura en el gemelo 
izquierdo, adyacente a un tatuaje. La lesión fue aumentando 
de tamaño y ulcerándose a pesar de recibir varios ciclos de 
antibióticos. Mediante técnica de PCR en tejido de biopsia se 
detectó genoma de Leishmania braziliensis, confirmándose el 
diagnóstico de leishmaniasis cutánea y permitiendo establecer 
tratamiento con antimoniato de meglumina, con resolución 
total de la úlcera.

ÚLCERA CUTÁNEA POR 
LEISHMANIA BRAZILIENSIS:  
UN SOUVENIR DEL NUEVO 
MUNDO	
Autor: Esther Fiz Benito
Tutor: Elena Sendagorta Cudos 
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Nódulo con centro ulcerado y costroso en el dorso de la mano

Leishmania cutánea en el dorso de la mano de un 
campesino. Lesión de un año de evolución que remite por 
completo tras 4 sesiones de inyecciones intralesiones de 
antimoniato de meglumina.

CUANDO PICA Y NO CURA	
Autor: Amador Solá Truyols
Tutor: Jose Ignacio Torné Gutiérrez 
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Placa eritematocostrosa en dorso de primer dedo, con nódulos eritematosos 
en antebrazo dispuestos en patrón esporotricoide

Varón de 50 años, jardinero de profesión y amante de 
los acuarios, es derivado por su médico de Atención 
Primaria por lesiones eritematosas dolorosas en miembro 
superior izquierdo de 6 meses de evolución, sin respuesta 
a antifúngicos ni antibióticos tópicos o sistémicos. Se 
extrajo biopsia, donde se visualizaron granulomas sin 
necrosis central. La PCR fue positiva para Mycobacterium 
marinum en la muestra. Recibió terapia con claritromicina 
y rifampicina durante 4 meses, con resolución de las 
lesiones cutáneas al tercer mes.

UNA AFICIÓN PELIGROSA	
Autor: Alfredo Garcia Mares
Tutor: Lucía Campos Muñoz 
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Varicela grave

Paciente que acude a nuestro 
servicio de Urgencias por erupción 
Pápulo-pustulosa de 3 días de 
evolución. Su padre había tenido un 
herpes zóster dos semanas antes. 
El paciente presentó neumonía 
confirmada por Radiografía 
durante el ingreso. La biopsia y las 
serologías fueron positivas para 
virus varicela zóster.

VARICELA GRAVE	
Autor: Ana Sirgado Martínez
Tutor: Lucía Campos Muñoz 
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Placa eritematosa indurada e infiltrativa en dorso lateral 
derecho de glande de aproximadamente 3x2 cm, con 
ulceración en la superficie y sangrado al roce.

Varón de 76 años, sin antecedentes personales de interés, que acudió al 
servicio de urgencias de Dermatología por lesión asintomática en glande de 2 
semanas de evolución con empeoramiento en los últimos 5 días. Había acudido 
a su Médico de Atención Primaria, quien le había pautado cotrimazol tópico. A 
pesar de aplicarlo durante 3 días no había presentado mejoría. A la anamnesis, 
negó relaciones sexuales de riesgo en las últimas semanas. Tampoco presentó 
fiebre, malestar general, síntomas constitucionales en los últimos meses, 
clínica miccional u otra sintomatología asociada. No tomaba tratamiento de 
forma habitual. A la exploración, presentaba una placa eritematosa indurada 
e infiltrativa en dorso lateral derecho de glande de aproximadamente 3x2 cm, 
con ulceración en la superficie y sangrado al roce. La induración alcanzaba 
la zona del prepucio adyacente. No se palpaban adenopatías inguinales. No 
presentaba otras lesiones cutáneas. Nuestra primera impresión diagnóstica 
por la apariencia clínica, a pesar del corto tiempo de evolución que refería 
el paciente, fue de un carcinoma epidermoide de pene. Por ello, decidimos 
realizar una biopsia de la lesión. Los resultados del estudio anatomopatológico 
mostraron fragmentos mucosos con epitelio escamoso de revestimiento 
con cambios reactivos, sin displasia y con áreas de ulceración. En corion se 
observó un prominente infiltrado inflamatorio plasmocitario, en ocasiones de 
distribución perivascular. No se observó neoplasia. Sin embargo, el estudio 
inmunohistoquímico para Treponema pallidum resultó positivo. Así mismo, se 
realizó una analítica sanguínea con serologías mostrando IgG e IgM positivas 
para sífilis y RPR a título 1/16. El resto de parámetros se encontraban dentro del 
rango de la normalidad. Por todo ello, finalmente se diagnosticó al paciente de 
sífilis primaria. Tras administración de dosis única de Penicilina G benzatina 2,4 
millones de UI intramuscular, la lesión se resolvió completamente.

¿TUMOR O CHANCRO SIFILÍTICO?	
Autor: María González Ramos
Tutor: María González Ramos 
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Eritema plantar bien delimitado con marcada hiperqueratosis, dando aspecto de “mocasín”.

Varón de 35 años con erupción 
plantar bilateral, de 4 meses de 
evolución, asociando prurito en las 
últimas semanas. En el cultivo del 
raspado de piel creció Trichophyton 
rubrum. Resolución completa tras 
tratamiento con terbinafina tópica 
junto a emolientes con Urea al 40% 
durante 3 semanas.

UN MOCASÍN A LA MODA	
Autor: Alfredo Garcia Mares
Tutor: Lucía Campos Muñoz 
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Vesículas y ampollas confluentes siguiendo el dermatoma T9-
T10 derecho. En algunas zonas se aprecian erosiones y costras.

Varón de 56 años, con antecedente personal de trasplante 
renal en tratamiento con tacrolimus, micofenolato de mofetilo y 
prednisona; acude al servicio de urgencias de Dermatología por 
lesiones cutáneas muy dolorosas en parte derecha del tronco de 
tres días de evolución. A la anamnesis, no presentó fiebre, sensación 
distérmica, malestar general u otra sintomatología asociada. En la 
exploración, presentaba vesículas y ampollas confluentes siguiendo 
el dermatoma T9-T10 derecho. En algunas zonas se apreciaban 
amplias erosiones sin supuración, crepitación o empastamiento. No 
se evidenciaron lesiones a distancia. Se tomó muestra de líquido de 
una de las vesículas para realización PCR de herpes virus, resultado 
positivo para herpes zóster. Finalmente, se pautó tratamiento con 
Valaciclovir así como curas con fomentos de sulfato de Zinc y 
posteriormente de Mupirocina; presentando buena evolución con 
resolución completa de las lesiones.

HERPES ZÓSTER	
Autor: María González Ramos
Tutor: María González Ramos 
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“Mancha negra” por Rickettsia

Escara necrótica de semanas de evolución, asintomática, 
en paciente que refiere ir al campo los fines de semana 
con sus perros.

TACHE NOIRE	
Autor: Lorena Calderón Lozano
Tutor: Raquel Rivera Díaz 
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Afectación unilateral característica del síndrome dos pies y una mano

Hombre de 48 años que consultó por 
descamación difusa palmar unilateral 
(mano izquierda) de años de evolución. 
Explicaba aparición reciente de onicolisis en 
uña del 4º dedo de la mano izquierda. Aunque 
el paciente no lo refería, a la exploración 
también presentaba descamación difusa 
de ambas plantas y afectación interdigital 
en varios dedos de los pies. Se orientó el 
caso como tiña pedis y tiña manum crónicas 
(síndrome dos pies y una mano). Se realizó 
cultivo micológico que fue positivo para 
Epidermophyton floccosum. Se administró 
antifúngico sistémico durante 2 meses con 
resolución completa de la clínica.

EL DIAGNÓSTICO ESTÁ EN LOS PIES	
Autor: Clara Muntaner Virgili
Tutor: Anna Jucglà Serra
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En dorso de mano derecha objetivamos dos placas eritemato-
descamativas de gran tamaño, muy bien delimitadas, con tendencia a 
la confluencia.

Varón de 55 años, con antecedentes de psoriasis en placas, 
con adecuado control cn tratamiento tópico (calcipotriol 
con betametasona) pautado a demanda. Desde hacía 
4-5 semanas refiere aparición de una nueva placa en la 
mano derecha, que cursa con prurito algo más intenso de 
lo habitual, y que evoluciona presentando un crecimiento 
progresivo, a pesar de aplicaciones diarias de su tratamiento 
habitual. En la exploración física se objetiva, a nivel del dorso 
de mano derecha, dos placas eritemato-descamativas 
de gran tamaño, muy bien delimitadas, con tendencia 
a la confluencia. Las lesiones de configuración anular 
presentanban un borde más prominente, que sobrepasaba 
el límite del dorso de la mano con extensión hacia la palma. 
Además, se acompañaba de onicopatía a nivel del 1º, 3º y 4º 
dedos de la mano ipsilateral consistente en onicolisis distal 
con hiperqueratosis subungueal marrón-verdosa. Los pliegues 
interdigitales estaban respetados y no se objetivaron lesiones 
a otros niveles. Se tomó una muestra de la lesión cutánea 
para cultivo de hongos y de la tabla ungueal para estudio 
anatomopatológico. Se pautó tratamiento empírico con 
antifúngico oral y tópico combinado. Semanas más tarde, 
se confirma el diagnóstico histopatológico de onicomicosis y 
crecimiento de Candida parapsilosis en el cultivo. El paciente 
evolucionó adecuadamaente con el tratamiento pautado 
presentando resolución completa de las lesiones cutáneas a 
las pocas semanas, y de la onicopatía pocos meses después.

TINEA MANUUM	
Autor: Raquel Cabana Navia
Tutor: Patricia González Muñoz 
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Herpes zóster derecho

Mujer de 67 años sin antecedentes de interés consulta 
por lesiones cutáneas en glúteo derecho de dos días de 
evolución precedidas de dolor tipo calambre y sensación 
de hormigueo en los días previos. A la exploración 
presenta placas eritematosas con múltiples vesículas 
amarillentas-grisáceas arracimadas en su interior, que 
se extienden a lo largo de región glútea derecha, muslo 
proximal derecho y anteriormente hacia zona inguinal y 
pubis, con respeto de la línea media. Ante el diagnóstico 
clínico de herpes zóster se inicia tratamiento con Aciclovir 
oral y curas con fomentos tópicos con buena evolución 
de las lesiones.

CULEBRILLA	
Autor: Laura Fernández De la Fuente
Tutor: Begoña Echeverría García 
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Recién nacido con síndrome de Down y lesiones 
palmoplantares en contexto de sífilis congénita

Recién nacido, hijo de madre con embarazo no controlado 
(procedente de Venezuela) con síndrome de Down y sífils congénita. 
Presentaba afectación cutánea en forma de lesiones descamativas 
palmoplantares, neumonitis, hepatitis y osteítis. El cuadro se resolvió 
tras el tratamiento con Cefotaxima y Cloxacilina durante 2 semanas.

YOU’LL NEVER WALK ALONE	
Autor: José Manuel Busto Leis
Tutor: Rocío Maseda Pedrero 
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En la cara lateral, posterior e inferior del pie derecho presenta una placa 
verrucosa irregular, de más de 10 cm de diámetro.

Varón de 60 años, sin antecedentes personales de interés y en 
situación de exclusión social, que consultó por lesión en cara 
lateral, posterior e inferior de pie derecho, de 6 meses de evolución. 
Comenzó con una lesión de color rojizo, en la cara lateral del pie 
derecho, que aumentó progresivamente de tamaño y adquirió 
distintas tonalidades. Presentaba dolor, supuración y mal olor. No 
había consultado previamente por este motivo ni había recibido 
tratamiento. No presentaba lesiones similares en otras zonas 
corporales ni sintomatología sistémica acompañante. En la 
exploración física presentaba, en la cara lateral, posterior e inferior 
del pie derecho, una placa verrucosa de morfología irregular, de 
más de 10 cm de diámetro máximo, con múltiples colores, bordes 
netos, contorno irregular, consistencia firme e infiltrada. Se realizó una 
biopsia cutánea ante la sospecha clínica de carcinoma epidermoide 
verrucoso versus tuberculosis verrucosa. El estudio histológico puso de 
manifiesto una hiperplasia epidérmica papilomatosa, con abscesos 
intraepiteliales, abundantes colonias bacterianas y un infiltrado 
inflamatorio agudo y crónico con numerosas células plasmáticas. 
La inmunotinicón para Treponema fue positiva. Posteriormente, se 
solicitó una serología completa (siendo positiva tanto para pruebas 
treponémicas como reagínicas) y se instauró tratamiento con 
penicilina benzatina 2,4 millones UI/semana durante 3 semanas, ante 
el diagnóstico de sífilis secundaria. La evolución tras el tratamiento fue 
favorable, persistiendo únicamente una mácula hiperpigmentada de 
aspecto residual en la zona afectada.

LA MÁSCARA VERRUCOSA DE LA GRAN IMITADORA: 
SÍFILIS SECUNDARIA	
Autor: Carlos Fabian Figueroa Martin
Tutor: Zaida Hernández Hernández 
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Máculas eritematoanaranjadas a nivel plantar bilateral.

Paciente de 74 años sin antecedentes de 
interés que ingresó para estudio de síndrome 
constitucional en Medicina Interna. Durante 
su estancia, se realizó una interconsulta 
a Dermatología por lesiones en palmas y 
plantas. Tras la anamnesis y exploración 
física se llevaron a cabo serologías que 
confirmaron la sospecha diagnóstica de 
lúes. Finalmente, el paciente acabó siendo 
diagnosticado además de una neoplasia 
hepática.

PIES DE ‘’LUEPARDO’’	
Autor: Jorge Adsuar Mas
Tutor: Elisabet Parera Amer 

Enfermedades infecciosas



121 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Máculas eritematodescamativas y erosiones superficiales con costras melicéricas superficiales

Paciente de 6 años que consulta para 
valoración de lesiones costrosas de 
1 semana de evolución en costado 
derecho. No prurito. No dolor asociado. 
No fiebre ni sensación distérmico.

IMPÉTIGO	
Autor: Ana Morelló Vicente
Tutor: Rafael Salido Vallejo 

Enfermedades infecciosas



122 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Lesión eritematocostrosa tipo surco de trayecto serpiginoso y con vesiculación en un extremo 
en dorso de 2º dedo de mano derecha

Niño de 4 años que al día siguiente 
de regresar a España tras un viaje 
a Brasil inició un cuadro de lesiones 
pruriginosas en manos y pies. A la 
exploración se observaban unas lesiones 
eritematocostrosas formando surcos de 
trayecto serpiginoso y con vesiculación 
en un extremo, tanto en manos como en 
pies. Finalmente, se trató de un caso de 
‘’larva migrans’’ que fue resuelto mediante 
ivermectina oral y tiabendazol tópico.

SURCANDO LA DERMIS	
Autor: Jorge Adsuar Mas
Tutor: Elisabet Parera Amer 
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Estomatitis herpética.

Varón de 77 años con enfermedad 
pulmonar obstructiva crónica en 
tratamiento con inhaladores. Consulta 
por lesiones dolorosas en la lengua de 3 
días de evolución.

UN DIAGNÓSTICO REDONDO	
Autor: GLORIA BAEZA HERNÁNDEZ
Tutor: Cristina Martínez Morán 
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Placa eritematodescamativa ovalada con borde eritematoso activo y otro borde activo de 
forma concéntrica en su interior.

Varón de 37 años, sin antecedentes de interés, 
valorado en Urgencias por lesión pruriginosa 
de 1 mes de evolución con crecimiento 
centrífugo. No contacto con animales ni 
otros desencadenantes. Se tomó cultivo para 
hongos, con confirmación de T. Rubrum. Se 
inició tratamiento con terbinafina tópica con 
resolución de la lesión.

EN LA DIANA
Autor: Christian Gutiérrez Collar
Tutor: Beatriz García Bracamonte 
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Se observa atrofia de hélix y presencia de tumoración hiperpigmentada e 
infiltrada en el lóbulo de la oreja. 

Mujer de 28 años acude a consulta de cooperación 
internacional por presentar hipoestesia sensitiva 
y termoalgésica de años de evolución asociando 
engrosamiento cutáneo facia, pérdida de cejas y 
aparición de tumoraciones en extremidades y areas 
acrales. Se realizó un frotis de linfa observándose 
múltiples bacilos.

ESTIGMAS DE LEPRA	
Autor: Jon Fulgencio Barbarin
Tutor: Sara Isabel Palencia Perez
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Color rojo coral con luz de Wood

Varón de 67 años que presenta placas 
marronáceas en ambas axilas. Se visualizan 
las lesiones con luz de Wood en donde 
podemos apreciar el característico color 
rojo coral de las lesiones de eritrasma.

SILENCIO, SE APAGAN LAS LUCES	
Autor: Manuel Pascual Ares
Tutor: Juan Antonio Ratón Nieto 
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Erosión exudativa que abarca la totalidad del segundo dedo del pie izquierdo.

Varón de 47 años de edad, en situación de 
indigencia, valorado en numerosas ocasiones 
por mala evolución de lesión en pie izquierdo de 
largo tiempo de evolución, con mala respuesta 
a pesar de tratamientos tópicos. En cultivo 
se detectó crecimiento de Pseudomonas 
aeruginosa y Acinetobacter baumanii 
multiresistentes.

DESDE LAS TRINCHERAS	
Autor: Patricia Burgos Blasco
Tutor: Dario de Perosanz Lobo 
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Verruga vulgar, a la dermatoscopia se observan los característicos 
vasos trombosados.

Varón de 25 años con verruga vulgar en dedo de mano. Con la 
dermatoscopia se observan vasos trombosados.

VASOS TROMBOSADOS A LA DERMATOSCOPIA	
Autor: Román Ballesteros Redondo
Tutor: Aitor Xabier De Vicente Aguirre 
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Vesículas en distribución en “racimo de uvas”

Paciente de 48 años en seguimiento por 
hematología por linfoma folicular estadío IIA, 
en tratamiento con Rituximab y quimioterapia 
(CHOP), derivado por lesiones vesiculosas 
en flanco derecho, con dolor asociado. A la 
exploración, destacaban lesiones vesiculosas 
arracimadas de contenido seroso sobre 
una base eritematosa, con distribución 
metamérica. Se orientó el caso como herpes 
zóster en paciente hematológico por lo 
que se instauró tratamiento con aciclovir 
endovenoso.

ARRACIMADAS	
Autor: Francesc Alamon Reig
Tutor: Cristina Carrera Álvarez 
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Placa verrugosa en el dorso del 3º dedo de la mano izquierda y 
lesiones nodulares subcutáneas de disposición lineal

Varón de 37 años, sin antecedentes personales de interés, consultó por 
presentar lesiones en la extremidad superior izquierda de más de un 
año de evolución. Comenzaron en la región periungueal del 3º dedo y 
posteriormente se extendieron de manera proximal. No había asociado 
otra sintomatología. Ante la sospecha de esporotricosis, había recibido 
tratamiento con itraconazol 200 mg cada 24 horas durante 6 meses en 
su centro de referencia. A la exploración física presentaba una placa 
verrugosa en el dorso del 3º dedo de la mano izquierda, y a lo largo de 
la extremidad superior se observaban múltiples lesiones nodulares 
subcutáneas de disposición lineal siguiendo el trayecto linfático. No 
presentaba adenopatías axilares. Realizando una anamnesis dirigida el 
paciente refería haberse pinchado recogiendo aceituna y tener un acuario 
en casa. Se realizaron 2 biopsias, para estudio histológico y para cultivo. La 
histología mostraba microabscesos intraepidérmicos y dérmicos, junto con 
células gigantes multinucleadas formando agregados granulomatosos. 
No se detectaron inclusiones PAS positivas ni formas bacilares ácido-
alcohol resistentes. El cultivo fue positivo para micobacterium marinum, 
estableciéndose el diagnóstico final de infección por micobacterium 
marinum con patrón esporotricoide o linfocutáneo. Actualmente, el 
paciente se encuentra recibiendo tratamiento con etambutol, rifampicina 
y claritromicina presentado una evolución favorable.

MICOBACTERIUM MARINUM  
CON PATRÓN ESPOROTRICOIDE
Autor: Juan Pablo Velasco Amador
Tutor: Israel Pérez López 
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Placas eritematosas anulares, policíclicas y concéntricas con descamación periférica. 

Varón de 32 años consultaba por erupción facial 
de varias semanas de evolución sin respuesta 
a tratamiento pautados. Refería crecimiento 
centrífugo y descamación inicial que disminuyó 
con los tratamientos pautados.

TIÑA GYRATUM REPENS	
Autor: Pedro Jose Navarro Guillamon
Tutor: Enrique Herrera Acosta 
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Edema y eritema en área anatómica inervada por 
rama maxilar del nervio trigémino (V2)

Varón de 70 años acude por cuadro de 48 horas de evolución. Presenta 
edema, eritema y dolor en hemifacies izquierda. Presenta perfecta 
delimitación en línea media y en territorio V2 del nervio trigémino. En la 
exploración neurológica destaca paresia facial asociada. La exploración 
oftalmológica fue normal.

HERPES ZOSTER TRIGEMINAL V2	
Autor: Pedro Jose Navarro Guillamon
Tutor: Enrique Herrera Acosta 
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Moluscos contagiosos en colisión

Mujer de 44 años que consulta por 
lesiones en tobillo izquierdo de meses de 
evolución que han sangrado en alguna 
ocasión, por las que no ha realizado 
tratamiento hasta el momento. A 
la exploración, presenta 3 pápulas 
agrupadas en una placa de 7 mm, con 
umbilicación central en cada una de las 
pápulas que componen la placa. Con el 
diagnóstico de molusco contagioso, se 
realiza curetaje de la lesión.

MOLUSCOS CONTAGIOSOS EN COLISIÓN	
Autor: Ana Martínez Lauwers
Tutor: Cristina Martínez Morán 

Enfermedades infecciosas



134 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Piodermitis en pierna izquierda con úlceras de aspecto cribiforme

Paciente mujer de 46 años que acude a 
consulta con lesión en miembro inferior izquierda 
redondeada, eritematosa y exudativa de 4,5 cm 
de diámetro de 2 semanas de evolución. A la 
exploración se aprecia ulceraciones centrales de 
aspecto cribiforme.

TRIPOFOBIA	
Autor: Enrico Giorgio Morales Tedone
Tutor: Jose María Martín Hernández 
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Dermatoscopia de condiloma acuminado (x10): acúmulo de 
queratina y proyecciones papilomatosas blanquecinas, similares 
a los cristales de cuarzo.

Varón, de 60 años, sin antecedentes personales relevantes. 
Refería la existencia de una lesión asintomática, en la cara ventral 
del pene, de aproximadamente 3 meses de evolución. En la 
exploración dermatológica, se objetivó una pápula marronácea 
hiperqueratósica, con un espesor de 3x4 mm y una longitud de 10 
mm. En la dermatoscopia, se visualizó un acúmulo de queratina 
amarillenta y proyecciones papilomatosas blanquecinas, que 
remedaban a los cristales de cuarzo. En su interior, se detectaron 
vasos en horquilla, rodeados por un halo blanquecino; y 
telangiectasias lineales, algunas de las cuales se encontraban 
trombosadas. Con todos estos datos, se alcanzó el diagnóstico 
de condiloma acuminado. Se afeitó con bisturí eléctrico y se 
realizó crioterapia local en la base. La respuesta terapéutica fue 
excelente, no observándose lesiones residuales a los 2 meses de 
la intervención.

A LA LUZ DE LA TEA  
NO HAY VERRUGA FEA	
Autor: Emilio García Mouronte
Tutor: Sònia Beà Ardébol 
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Eritema crónico migratorio con formación de ampolla central de conformación ondulante y 
color azul violáceo.

Paciente varón de 63 años que acude a 
consulta por lesión dorsal de 5 días de 
evolución. Tras una escapada a su pueblo 
que incluyó excursiones por el monte el 
paciente refiere picadura de garrapata 
que su mujer inicialmente tapó con apósito 
pensando que se trataba de una verruga. 
Al día siguiente, al darse cuenta de que se 
trataba de un insecto, la retiró. La serología 
para borrelia fue positiva y el paciente se 
trató con doxiciclina con resolución de la 
lesión.

ERITEMA CRÓNICO MIGRATORIO  
CON AMPOLLA CENTRAL	
Autor: Enrico Giorgio Morales Tedone
Tutor: Jose María Martín Hernández 
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Lesiones nodulares y cicatrices deprimidas ocasionadas por nocardia

Varón de 53 años natural de Bolivia, consulta por lesiones nodulares y deprimidas presentes desde hace 3 años. Intentó tratamiento 
antibiótico convencional sin mejoría, estando mucho tiempo sin tratamiento. Tras intervención quirúrgica las lesiones progresaron 
y fue el motivo de consulta Se trató de una nocardiosis cutánea que resolvió satisfactoriamente con trimethoprim sulfametoxazol, 
quedando cicatrices deprimidas residuales

NOCARDIOSIS CUTÁNEA CON DISTRIBUCIÓN  
ESPOROTRICOIDE	
Autor: Francisco Javier Melgosa Ramos
Tutor: Andrea Estebanez Corrales
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Pápula hiperqueratósica de 1cm de diámetro, rápido 
crecimiento y tendente a ulceración central adquiriendo 
una morfología crater

Varón de 25 años de edad, sin antecedentes de interés, que consultó 
por una lesión de seis semanas de evolución sobre tatuaje en antebrazo 
derecho de larga data, papulosa, hiperqueratósica, simétrica, con rápido 
crecimiento hasta 1cm de diámetro, y tendente a la descamación 
y ulceración central adquiriendo una morfología crateriforme. La 
dermatoscopia fue compatible con queratoacantoma. Dada la 
persistencia de la misma tras una inyección intralesional de metotrexate 
se procedió a su extirpación sin complicaciones. El estudio histopatológico 
reveló amastigotes de Leishmania alcanzándose el diagnóstico de 
leishmaniasis cutánea, sin necesidad de realizar tratamiento adicional.

OJO CON LA LEISHMANIASIS 
CUTÁNEA	
Autor: Álvaro Prados Carmona
Tutor: Francisco José Navarro Triviño
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Genodermatosis

Enfermedad de Darier, variante comedoniana

Varón de 68 años en seguimiento 
por enfermedad de Darier, de inicio 
en la adolescencia. Además de las 
manifestaciones clásicas en piel, uñas, 
dientes y mucosa oral, presenta múltiples 
comedones abiertos en el cuero cabelludo, 
con predominio en vértex.

¡NI LA SUPERFICIE DE LA LUNA...!	
Autor: Iñigo Lladó Fernández
Tutor: Mar Llamas Velasco 
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Eritroqueratodermia variable

Mujer de 22 años con placas eritematosas transitorias 
así como placas hiperqueratósicas en tronco que 
presentaba desde la infancia. Su madre presentaba 
la misma sintomatología. Ambas presentaban 
una mutación heterocigota en GJB4, siendo 
diagnosticadas de eritroqueratodermia variable.

UNA PIEL MUY GEOGRÁFICA	
Autor: Ana Carmona Olveira
Tutor: Eliseo Alejandro Martínez García 
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Nevo sebáceo en paciente con facomatosis pigmentoqueratósica.

Varón de 48 años con antecedente de facomatosis 
pigmentoqueratósica que acude para control clínico de 
nevo sebáceo.

GEOGRAFÍA CUTÁNEA	
Autor: Álvaro Guerra
Tutor: Patricia Bassas Freixas 
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Se aprecian múltiples neurofibromas en espalda

Varón que presenta con Neurofibromatosis tipo 1, que 
presenta múltiples neurofibromas en espalda desde hace 
años. Se han ido extirpando los de mayor tamaño o los 
más molestos.

MÚLTIPLES NEUROFIBROMAS EN ESPALDA	
Autor: Ana Martínez Buil
Tutor: Aitor Xabier De Vicente Aguirre 
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Hiperqueratosis generalizada y descamación poligonal.

Se trata de un varón de 22 años con ictiosis ligada al X desde el nacimiento, 
una anomalía del metabolismo de los lípidos causada por mutaciones 
inactivantes o deleciones en el gen de la sulfatasa esteroidea STS 
(cromosoma X).

ICTIOSIS RECESIVA LIGADA A X	
Autor: Cristina Prego Padín
Tutor: Nuria Villamarín Bello 

Genodermatosis



145 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

TUMORES BENIGNOS



146 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Imagen dermatoscópica en la que se evidenció una estructura central azul 
homogénea con múltiples trayectos blancos lineales junto a un retículo 
pigmentado periférico.

Paciente mujer de 46 años presenta lesión tumoral 
en pierna derecha de 4 años de evolución. En la 
dermatoscopia se evidenció una estructura central 
azul homogénea con múltiples trayectos blancos 
lineales junto a un retículo pigmentado periférico. 
El análisis histológico confirmó el diagnóstico de 
dermatofibroma aneurismático.

DERMATOFIBROMA EN CIELO ESTRELLADO	
Autor: Carlos Moreno Vilchez
Tutor: Anna Jucglà Serra 
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Tumores benignos

Visión a gran aumento de angioqueratoma cutáneo

Mujer de 80 años de edad remitida a consultas de 
dermatología desde atención primaria por lesión 
en muslo de 6 meses de evolución. Objetivamos 
una tumoración de coloración violácea, aspecto 
vascular y costra hemorrágica superficial. La 
biopsia escisional de la lesión fue compatible con 
angioqueratoma parcialmente trombosado.

ANGIOQUERATOMA	
Autor: Pablo Marino Castro García
Tutor: Gloria Aparicio Español 
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Múltiples neurofibromas en dorso de mano izquierda de una 
paciente con neurofibromatosis segmentaria. 

Mujer de 76 años con historia de lesiones cutáneas de aparición 
progresiva a lo largo de 35 años exclusivamente en dorso de mano 
izquierda, sin otra sintomatología asociada, con diagnóstico de 
neurofibromas en el marco de una neurofibromatosis segmentaria. Se 
realizan cirugías periódicas para ir extirpando los tumores.

NEUROFIBROMATOSIS 
SEGMENTARIA:  
UNA LABOR DE 
ARTESANÍA	
Autor: Guillermo Servera Negre
Tutor: Rafael Cruz Conde de Boom 

Tumores benignos
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Pierna edematosa con pápulas marronáceas 
confluentes que forman placas firmes. Sobre ellas, 
tumores de consistencia blanda.

Varón de 86 años que consultó por “bultos” de aparición progresiva y simétrica 
en ambos miembros inferiores a lo largo de los últimos 10 años. El paciente 
padecía una dermatitis de estasis grave de muy larga evolución. Se tomó una 
biopsia de una de las lesiones tumorales que confirmó el diagnóstico clínico de 
elefantiasis verrucosa nostra. Dado que el paciente tenía una excelente salud 
y las lesiones le causaban molestias, se incluyó para tratamiento mediante 
cirugía y láser de CO2, pero lamentablemente falleció debido a su edad antes 
del procedimiento.

ELEFANTIASIS VERRUCOSA 
NOSTRA	
Autor: Gonzalo Gallo Pineda
Tutor: Isabel María Villegas Romero 

Tumores benignos
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Papulonódulos rosados agrupados en el cuero cabelludo de una paciente 
con hiperplasia angiolinfoide con eosinofilia

Mujer de 65 años que acude por aparición de múltiples 
papulonódulos rosados, agrupados e indoloros en el 
cuero cabelludo, de unos 2 años de evolución. Se realizó 
una biopsia por rebanado de una de las lesiones, que 
mostró proliferaciones bien definidas y con organización 
lobulillar de vasos capilares alrededor de varios vasos 
centrales, revestidos de células endoteliales grandes 
con protusión hacia la luz, y rodeados de un infiltrado 
inflamatorio constituido principalmente por linfocitos y 
eosinófilos, compatible con hiperplasia angiolinfoide con 
eosinofilia.

HUEVOS DE PASCUA	
Autor: Álvaro Guerra
Tutor: Patricia Bassas Freixas 

Tumores benignos
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Tumoración escapular izquierda cubierta por una piel muy laxa con un nódulo duro y 
móvil en su interior.

Hombre de 27 años que consultó por una 
tumoración escapular izquierda de tres años 
de evolución que había ido aumentado de 
tamaño progresivamente. Se trataba de 
una lesión de color piel normal, de 3cm de 
tamaño, completamente asintomática. La piel 
que la recubría era muy laxa y presentaba 
unos pliegues en su superficie. Curiosamente, 
al presionar la lesión, ésta se deprimía 
y palpábamos en su interior un nódulo 
redondeado, de 2cm de diámetro, duro al 
tacto y móvil, no estaba adherido a planos 
profundos ni a la piel que lo recubría. Se realizó 
exéresis de la lesión obteniendo el diagnóstico 
anatomopatológico de “pilomatricoma 
anetodérmico”.

COCHINILLA PASEANDO POR LA ESPALDA	
Autor: Clara Torrecilla
Tutor: Anna Jucglà Serra 

Tumores benignos
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Fibroqueratoma

Varón de 46 años sin antecedentes de 
interés, que acude para valoración de 
una lesión excreciente de 6 meses de 
evolución en 2º dedo de la mano derecha, 
ligeramente molesta.

COLLAR DE PERLAS	
Autor: Aurora Fernández Galván
Tutor: Aurora Fernández Galván

Tumores benignos
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Imagen dermatoscópica de la lesión. Se observan múltiples vasos lineales en la 
periferia de la lesión, con disposición radial, sobre un fondo azul-violáceo.

Varón de 14 años, consulta por lesión azulada de 
aspecto quístico en cara externa de muslo derecho 
de dos años de evolución. A la dermatoscopia se 
observan múltiples vasos lineales sobre un fondo 
azul-violáceo. La lesión es extirpada con diagnóstico 
de hidradenoma nodular.

NEBULOSA O HIDRADENOMA	
Autor: Sara Pilar Herrero Ruiz
Tutor: Begoña Echeverría García 

Tumores benignos



154 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Dermatoscopia de quiste epidérmico con varios punctum.

Mujer de 58 años, que presenta varios quistes 
epidérmicos en espalda de años de evolución, sin 
complicaciones. Destaca uno de ellos, de mayor 
tamaño con varios orificios de salida. Dado el caracter 
benigno de las lesiones, se decide no tratamiento

ENCUENTRE LA SALIDA DE EMERGENCIA	
Autor: Ana Martínez Buil
Tutor: Aitor Xabier De Vicente Aguirre

Tumores benignos
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Lesión queloidea cervical anterior a nivel de la línea media.

Paciente intervenido de tiroidectomía que 
desarrolla en cicatriz una lesión exofítica 
sugestiva de queloide, que fue extirpada. La 
anatomía patológica confirmó la sospecha 
diagnóstica.

UNA EXTRAÑA PAJARITA	
Autor: Lluís Corbella Bagot
Tutor: Cristina Carrera Álvarez 

Tumores benignos
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Nódulo de 8x10cm de diámetro localizado en región occipital 
derecha, de consistencia blanda, bien delimitado.

Varón de 61 años de edad que consulta por tumor en región 
occipital de largo tiempo de evolución con crecimiento progresivo. 
Las pruebas de imagen (ecografía y TC) confirmaron su naturaleza 
quística y dependencia del tejido celular subcutáneo.

UN QUISTE SIAMÉS	
Autor: Patricia Burgos Blasco
Tutor: Dario de Perosanz Lobo 

Tumores benignos
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Nevus epidérmico bilateral que simula un tatuaje estético en paciente de raza 
negra.

Se trata de una paciente de mediana edad que fue 
valorada en la cooperación con el hospital tanzano 
RDTC que presenta un nevus epidérmico bilateral.

MOSAICISMO TRIBAL	
Autor: Ana Suárez Valle
Tutor: Luis Ríos Buceta 

Tumores benignos
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Visión macroscópica a gran aumento del carcinoma basocelular nodular.

Paciente varón de 82 años en seguimiento en 
consultas externas de dermatología por cancer 
cutáneo no melanoma. En visita de control, se 
objetivó una pápula perlada, brillante, frontal, 
de 4 mm de diámetro, con telangiectasias 
enfocadas en la dermatoscopia. El estudio 
histológico de la biopsia escisional fue 
compatible con un carcinoma basocelular 
nodular.

CARCINOMA BASOCELULAR NODULAR	
Autor: Pablo Marino Castro García
Tutor: Gloria Aparicio Español 
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Tumores malignos

Carcinoma epidermoide de 20 años de evolución.

Varón fumador de 80 años, que acudió a consulta por 
lesión cutánea a nivel subungueal en tercer dedo de 
la mano derecha de 20 años de evolución. El paciente 
refería no haber precisado asistencia sanitaria previa 
por falta de sintomatología asociada. En la anatomía 
patológica, se identificaba un carcinoma epidermoide 
moderadamente indeferenciado con infiltración de 
dermis profunda sin afectación perivascular o perineural. 
Se solicitaron pruebas de imagen para observar 
afectación locorregional y a distancia, sin alteraciones. Se 
decidió amputación de dicha falange, sin incidencias.

CUANDO LA MANICURA NO ES UNA PRIORIDAD	
Autor: Tristán Gabriel Sobral Costas
Tutor: Ander Paulo Mayor Ibarguren 
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Placa extensa en dorso izquierdo eritematorrosada con brillo perlado, 
ulcerada, de borde irregular neto marrón-violáceo.

Mujer de 75 años institucionalizada en seguimiento 
psiquiátrico por esquizofrenia con carcinoma basocelular 
metastásico de 25 años de evolución tras negativa a su 
exéresis. En el momento de toma de la imagen clínica, 
la paciente llevaba cuatro meses de tratamiento con 
Vismodegib, el cual se inició tras ingreso por intensa 
anemización secundaria a sangrado tumoral.

DERMATOSCOPIA DE GRAN ESCALA	
Autor: Elena de Jesús García Verdú
Tutor: Isabel Polo Rodríguez 

Tumores malignos
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Máculas hipopigmentadas con repigmentación folicular en “confeti”.

Mujer de 18 años que acudió por máculas 
hipopigmentadas distribuidas por toda 
la superficie corporal. Los hallazgos 
histológicos fueron compatibles con 
micosis fungoides y se diagnosticó de 
micosis fungoides hipopigmentada. Se 
inició tratamiento con fototerapia UVB 
de banda estrecha y tras 16 semanas de 
tratamiento presentó repigmentación 
folicular en “confeti”.

REPIGMENTACIÓN EN CONFETI	
Autor: Carlos Moreno Vilchez
Tutor: Anna Jucglà Serra 

Tumores malignos
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Melanoma en mujer de 53 años localizado en mejilla derecha

Paciente mujer de 53 años que acude 
a consulta para revisión de lesiones 
pigmentadas. En la exploración física 
se aprecia placa hiperpigmentada 
heterocrómica con retículo grueso en 
periferia de 1 cm de diámetro localizada en 
mejilla derecha.

ECLIPSE DE MELANOMA	
Autor: Inés Oteiza Rius
Tutor: Leire Aguado Gil
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Metástasis de melanoma coroideo primario.

Varón diagnosticado hace 15 años 
de melanoma primario coroideo, con 
progresión a varias líneas de tratamiento 
quimio e inmunoterápico, que desde hace 
un año presenta estas lesiones en cuero 
cabelludo

SATÉLITES	
Autor: Rafael Escudero Tornero
Tutor: Rafael Cruz Conde de Boom 
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LNH de células T agresivo

Mujer de 86 años que acudió por 
urgencias por aparición de lesiones 
cutáneas a nivel frontal de 4 meses de 
evolución con crecimiento progresivo. 
No pérdida de peso, sudoración, ni 
fiebre asociada. Se tomó biopsia que 
confirmó el diagnóstico de proceso 
linfoproliferativo tipo LNH de células T 
agresivo. Además se solicitó estudio 
de extensión. La paciente falleció 
por su proceso oncológico, siendo la 
manifestación cutánea el primer signo 
de su enfermedad.

ENROJECIMIENTO FACIAL MALIGNO	
Autor: Ana Carmona Olveira
Tutor: Eliseo Alejandro Martínez García 
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Nódulo de la hermana Maria José

Mujer de 60 años con neoplasia gástrica 
que consulta por nódulo umbilical, con 
biopsia compatible con metástasis 
cutánea.

MARÍA JOSÉ	
Autor: GEMMA CAMIÑA CONFORTO
Tutor: ANNA LOPEZ FERRER 
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Linfoma cutáneo T CD8+ epidermotropo

Linfoma cutáneo T CD8+ 
epidermotropo agresivo

LINFOMA CUTÁNEO T CD8+ EPIDERMOTROPO	
Autor: Lorena Calderón Lozano
Tutor: Raquel Rivera Díaz 

Tumores malignos



168 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

En tobillo presenta un tumor pigmentado, de aspecto carnoso e infiltrado, asociado a lesiones 
satélites y metástasis en tránsito

Varón de 52 años, trasplantado renal 
y en tratamiento inmunosupresor, que 
consultó por la aparición de una lesión 
pigmentada en el tobillo derecho, 
de un año de evolución, pero con 
crecimiento rápido en los últimos 3 
meses. Asimismo, presentaba múltiples 
lesiones pigmentadas nodulares en la 
pierna ipsilateral. Se realizó una biopsia 
cutánea ante la sospecha clínica de 
melanoma. El estudio histológico puso 
de manifiesto un melanoma lentiginoso 
en fase de crecimiento vertical, con un 
índice de Breslow de al menos 10 mm. 
Se realizó una extirpación completa 
con márgenes libres y tratamiento 
sistémico con Pembrolizumab. Se 
realizó un estudio de extensión con 
TAC craneal y PET-TAC que resultaron 
negativos. Posteriormente, al año del 
diagnóstico, experimentó una recidiva 
local (por lo que requirió amputación 
de la extremidad) así como metástasis 
hepáticas y pulmonares.

HIGHWAY TO HELL:  
MELANOMA Y METÁSTASIS EN TRÁNSITO	
Autor: Carlos Fabian Figueroa Martin
Tutor: Zaida Hernández Hernández 
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En planta de pie izquierdo presenta una pápula eritematosa friable con sangrado. La lesión se asienta 
sobre una placa eritematoviolácea.

Varón de 43 años, natural de Guinea, 
acude a Urgencias por lesión en 
planta de pie izquierdo de un mes de 
evolución con sangrado asociado 
desde hace 4 días. Igualmente 
refiere cambio de pigmentación en 
ambos arcos plantares desde hace 
dos años. VIH negativo. Se realiza 
biopsia de la lesión con diagnóstico 
de Sarcoma de Kaposi en estadio 
nodular.

SARCOMA DE KAPOSI ENDÉMICO PLANTAR	
Autor: Sara Pilar Herrero Ruiz
Tutor: Begoña Echeverría García 
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En cara lateral de brazo derecho presenta un tumor de color rojizo, de 8 x 
6 cm de diámetro, de aspecto carnoso e infiltrado.

Varón de 76 años sin antecedentes personales de interés que 
consultó por una tumoración de rápido crecimiento en la cara 
lateral del brazo derecho. La lesión comenzó en forma de un 
punto rojizo en el sitio de inyección de la vacuna frente al SARS-
CoV-2 del laboratorio Moderna, 12 días después de su inoculación. 
Tras un mes, adquirió una morfología excrecente, con sangrado 
espontáneo, dolor, supuración y áreas negruzcas centrales. Había 
recibido tratamiento antibiótico tópico y sistémico sin mejoría. En 
la exploración física presentaba, en cara lateral de brazo derecho, 
un tumor redondeado, de color rojizo, de 8 x 6 cm de diámetro, 
superficie abollonada, lisa, brillante, no descamativa, húmeda, de 
aspecto carnoso, cubierta por un exudado amarillento viscoso, de 
bordes netos, contorno irregular, consistencia blanda e infiltrado. 
Se realizó una biopsia cutánea ante la sospecha clínica de linfoma 
cutáneo versus metástasis. El estudio histológico puso de manifiesto 
una infiltración dérmica difusa por células de hábito linfoide de 
gran tamaño, con núcleos irregulares de moderado pleomorfismo 
y uno o más nucleolos. La inmunohistoquímica reveló positividad 
para CD30 (>75%), CD4 y granzima B y negatividad para CD20, 
CD8 y ALK. El estudio de reordenamiento mostró la clonalidad de 
las cadenas beta y gamma del receptor de linfocitos T. El estudio 
de extensión fue negativo (tanto biopsia de médula ósea, TAC total 
body y analítica de sangre con estudio de LDH y b2 microglobulina). 
La lesión presentó resolución espontánea a las 6 semanas del 
diagnóstico y no precisó tratamiento.

LINFOMA ANAPLÁSICO DE CÉLULAS GRANDES PRIMARIO  
CUTÁNEO EN SITIO DE INYECCIÓN DE VACUNA SARS-COV-2	
Autor: Carlos Fabian Figueroa Martin
Tutor: Zaida Hernández Hernández 
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Tumoración hiperqueratósica en mejilla derecha tipo cuerno cutáneo. 

Mujer de 75 años remitida por una tumoración 
en mejilla derecha de rápida evolución. A la 
exploración se observaba una lesión tumoral 
hiperqueratósica tipo cuerno cutáneo de unos 
4 centímetros de diámetro. Finalmente, tras la 
exéresis quirúrgica se confirmó el diagnóstico 
de queratoacantoma.

CUANDO EL ÁNGULO SÍ IMPORTA	
Autor: Jorge Adsuar Mas
Tutor: Elisabet Parera Amer
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Úlcera de 10 cm con bordes violáceos muy indurado con focos de lesiones 
tumorales en periferia.

Varón de 58 años, con antecedente de hipertensión, 
consulta por lesión ulcerada de 2 meses de evolución, 
de rápido crecimiento, tanto en profundidad como en 
longitud, con aparición de otras lesiones tuberosas en 
zona adyacente. Se realizó biopsia donde se observa 
proliferación de linfocitos atípicos de gran tamaño 
CD30+. Se realizó estudio de extensión viendo afectación 
ganglionar, por lo que se concluyó que el paciente 
padecía un linfoma anaplásico de células grandes CD30+ 
sistémico con afectación cutánea.

PIODERMA PARECE, LINFOMA ES
Autor: Christian Gutiérrez Collar
Tutor: Beatriz García Bracamonte 
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Tumor pétreo de 8x8 cm de diámetro que abarca la práctica totalidad de la 
mama izquierda, con piel suprayacente friable.

Mujer de 92 años, que durante ingreso por 
descompensación de ICC se descubre lesión pétrea que 
abarca la totalidad de la mama izquierda, por la que no 
había consultado previamente debido al temor de tener 
una neoplasia. Se sospechó infiltración cutánea de tumor 
mamario subyacente.

UNA CORAZA TUMORAL	
Autor: Patricia Burgos Blasco
Tutor: Dario de Perosanz Lobo
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Léntigo maligno melanoma. En zona deltoidea derecha presenta una mácula 
anular marrón claro, de 15 mm. Zona central blanquecina, con  con dos 
lesiones papulosas lenticulares negruzcas en su interior, una de ellas ulcerada

Varón de 51 años que acude a consulta de dermatología 
para valoración de lesión pigmentada en espalda de 
más de 5 años de evolución. A la exploración presenta 
en zona deltoidea derecha una mácula anular marrón 
claro, de 15 mm. Zona central blanquecina, con dos 
lesiones papulosas lenticulares negruzcas en su interior, 
una de ellas ulcerada. En la dermatoscopia presenta un 
retículo atípico en periferia, zona de regresión central 
y dos manchas de pigmento centrales. NO se detectan 
adenopatías. Se incluye en lista de espera quirúrgica 
para extirpación, con diagnóstico de léntigo maligno 
melanoma con 0,763mm de breslow.

MELANOMA PUNTO Y COMA	
Autor: Arantxa Muñiz de Lucas
Tutor: Ana Pampín Franco 
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Lesión melanocítica con signos de malignidad: retículo atípico, velo 
blanquecino, puntos/glóbulos y extensiones irregulares.

Presentamos el caso de una lesión melanocítica de 
años de evolución con signos de malignidad a la 
dermatoscopia, confirmado lentigo maligno melanoma 
tras biopsia

SE ME CAE MUCHO EL PELO, ¡Y ADEMÁS TENGO ESTO!	
Autor: BORJA GONZÁLEZ RODRÍGUEZ
Tutor: Raquel Riviera Díaz 
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Masa acral pigmentada en arco plantar izquierdo con lesiones 
satélite ulceradas de coloración azul-negruzca.

Varón de 48 años acudió a consulta de proyecto de cooperación 
internacional por dificultad para la deambulación y aparición 
progresiva de masa acral y bultomas inguinales ipsilaterales de 4 
años de evolución. No había acudido previamente al centro de salud 
por problemas de movilidad geográfica.

MELANOMA ACRAL	
Autor: Jon Fulgencio Barbarin
Tutor: Sara Isabel Palencia Perez  
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Linfoma B cutáneo de células grandes en muslo derecho.

Mujer de 93 años que fue derivada desde residencia de 
ancianos a nuestra consulta por tumoraciones en muslo 
derecho y glúteo de 2 meses de evolución. Fue realizada 
una biopsia, con resultado compatible con linfoma 
B cutáneo de células grandes con origen en centro 
germinal.

¿LINFOMA B O BB-8?	
Autor: Rafaela de Moraes Souza
Tutor: Elena Sendagorta Cudos 
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Carcinoma basocelular ulcerado en vértex

Paciente de 81 años con lesión de más de 10 años de 
evolución con diagnóstico anatomopatológico de 
Carcinoma basocelular

PASTEL DE BELÉM	
Autor: Manuel Pascual Ares
Tutor: Juan Antonio Ratón Nieto 
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Metástasis cutáneas de carcinoma mamario con agrupación zosteriforme.

Paciente derivada a consultas de 
Dermatología desde Urgencias para 
descartar un herpes zoster torácico. A la 
exploración se aprecian papulonódulos 
con ulceración focal y agrupación 
zosteriforme, pétreos a la palpación. Entre 
los antecedentes de la paciente figuraba 
un carcinoma de mama ipsilateral con 
biopsia de ganglio centinela positiva, 
evidenciándose la cicatriz de la misma 
en la imagen. Se sospecharon metástasis 
cutáneas con agrupación zosteriforme que 
se confirmaron con la biopsia.

“A DESCARTAR HERPES ZÓSTER”	
Autor: MANUEL AGUD DE DIOS
Tutor: CARMEN GARCÍA DONOSO 

Tumores malignos



180 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Imagen clínica en la que se observa tumor verrucoso amarillento que ocupa todo el talón de la 
paciente y se extiende por la planta del pie.

Paciente de 56 años natural de Guinea, 
que desde hace 6 meses presenta 
lesiones verrucosas en el pie izquierdo. 
Previamente había sido diagnosticada de 
podoconiosis, y el diagnóstico diferencial 
inicial incluyó numerosas enfermedad 
tropicales infecciosas. A su llegada se 
realizó serología donde se halló VIH en 
fase de SIDA, y la biopsia de las lesiones 
arrojó el diagnóstico de sarcoma de 
Kaposi de subtipo verrucoso.

ZAPATO DE KAPOSI	
Autor: Jorge Román Sainz
Tutor: Adrián Imbernón Moya 
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Placa hiperqueratósica marrón-amarillenta de 17x13cm, con proyecciones 
digitiformes y papilomatosas de aspecto velloso.

Mujer de 87 años con antecedente de leucemia mieloide 
aguda con displasia trilineal y mutación BCR-ABL p1.90 
diagnosticada en 2003, que recibió quimioterapia hasta 
remisión completa en 2004. Acude a Dermatología para 
valoración de lesión en cara anterior de pierna izquierda 
de más de 1 año de evolución. En la exploración física se 
objetiva una placa hiperqueratósica de aspecto velloso 
sobre base eritematoescamosa infiltrada, de dimensiones 
totales de 21x16.5cm. Asimismo, se palpan adenopatías 
inguinales izquierdas de consistencia pétrea. Se realiza 
biopsia de la lesión, que objetiva infiltración dérmica de 
células poligonales eosinófilas con alto número de mitosis 
y positividad inmunohistoquímica para CD43, CD45, CD99 
y bcl2. El estudio molecular muestra ratio FLT3 mutado/no 
mutado 0.78, mutación en exón 12 de NPM1 y expresión de 
gen WT1. Todo ello conduce al diagnóstico de sarcoma 
mieloide en relación a proceso mieloproliferativo previo. 
El estudio de extensión confirma captación patológica en 
ganglios inguinales ipsilaterales en PET, así como ausencia 
de afectación en sangre periférica y médula ósea. 
Finalmente, inicia radioterapia local externa y tratamiento 
quimiotérapico con azacitidina y midostaurina, con muy 
buena respuesta hasta el momento actual.

LEUCEMIA ¿CURADA?: SARCOMA MIELOIDE 20 AÑOS 
DESPUÉS DE REMISIÓN COMPLETA	
Autor: Francisco José Rodríguez Cuadrado
Tutor: Irene Salgüero Fernández 

Tumores malignos



182 2º concurso de Fotografía Cutánea Pierre Fabre para residentes en Dermatología

DERMATOSIS PAPULOESCAMOSAS 
Y ECCEMATOSAS
ENFERMEDADES 
VESÍCULOAMPOLLOSAS, 
URTICARIAS, ERITEMAS Y 
PÚRPURAS
DERMATOSIS NEUTROFÍLICAS, 
EOSINOFÍLICAS Y TOXICODERMIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS 
AUTOINMUNITARIAS
ENFERMEDADES SISTÉMICAS Y 
ENDOCRINOMETABÓLICAS
TRASTORNOS PIGMENTARIOS
ENFERMEDADES POR AGENTES 
EXTERNOS
TRASTORNOS DEL TEJIDO 
CONJUNTIVO Y ADIPOSO
MALFORMACIONES VASCULARES
ENFERMEDADES DE PELO, UÑAS Y 
MUCOSAS
ENFERMEDADES INFECCIOSAS
GENODERMATOSIS
TUMORES BENIGNOS
TUMORES MALIGNOS
MISCELÁNEA

ÍNDICE

Dermatoscopia de carcinoma basocelular pigmentado (x10): apréciense 
las estructuras en ruedas de carro entre las 4 y las 8, rosetas y crisálidas no 
ortogonales

Mujer, de 71 años, sin antecedentes personales relevantes. 
Refería la existencia de lesión cutánea abultada, no 
dolorosa y no pruriginosa, localizada en la cara anterior 
del muslo derecho, de 6 meses de evolución. Durante 
las últimas 8 semanas, la lesión había experimentado 
episodios frecuentes de ulceración, sangrando ante 
traumatismos mínimos. Negaba síntomas compatibles 
con síndrome constitucional. En la exploración 
dermatológica, se observó una placa abigarrada, 
asimétrica, policromática, con bordes irregulares y un 
tamaño de 30x30 mm. En la dermatoscopia, se apreciaron 
los siguientes hallazgos: nódulo rojizo-lechoso (a las 3), 
con vascularización polimorfa, constituida principalmente 
por vasos lineales no rodeados de halo queratinizante; 
un patrón en arcoíris (entre las 10 y las 12), estructuras en 
ruedas de carro (entre las 4 y las 8), rosetas y crisálidas 
no ortogonales. Ante la sospecha clínica de neoplasia 
maligna, se realizó exéresis de la lesión con un margen 
de seguridad de 10 mm. El diagnóstico histológico fue de 
carcinoma basocelular pigmentado expansivo de patrón 
macromicronodular, con bordes libres.

EL DIABLO ESTÁ EN LOS DETALLES	
Autor: Emilio García Mouronte
Tutor: Sònia Beà Ardébol 
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Se aprecia cuerno cutáneo en hélix derecho

Varón de 84 años, que desde hace 1 año, presenta cuerno cutáneo en 
hélix. Tras valoración clínica se decide exéresis de la lesión.

PIERCING A LOS 80	
Autor: Ana Martínez Buil
Tutor: Aitor Xabier De Vicente Aguirre 
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Imagen dermatoscópica de un carcinoma escamoso, que muestra cúmulos 
crateriformes de queratina.

Paciente de 85 años con fotodaño severo, que 
presenta una lesión tumoral hiperqueratósica de rápido 
crecimiento, infiltrada al tacto. La biopsia demostró la 
sospecha de carcinoma escamoso.

UN VOLCÁN EN LA PIEL	
Autor: Lluís Corbella Bagot
Tutor: Cristina Carrera Álvarez 
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Carcinoma verrucoso en región posterior de rodilla.

Paciente varón de 81 años acude a consulta tras aparición 
de lesión exofítica y maloliente en cara posterior de rodilla 
izquierda. Presentaba una lesión previa en esa zona, pero 
en el último mes había mostrado crecimiento progresivo. 
Se realizó exéresis de la lesión con confirmación histológica, 
siendo negativa la PCR para el virus papiloma humano 
(VPH) en la muestra, así como el estudio de extensión.

CARCINOMA VERRUCOSO EN RODILLA:  
UNA LOCALIZACIÓN ATÍPICA	
Autor: Manuel Ballesteros Redondo
Tutor: Victoria Smith Ferres 
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Melanoma de extensión superficial, Breslow 0,4mm. Dermatoscopia: retículo 
atípico, proyecciones periféricas y velo azul blanquecino

Paciente de 55 años con lesión pigmentada en 
espalda de 1 año evolución. No recuerda lesión previa, 
y refiere quemaduras solares en infancia además de 
fotoexposición repetida en periodo estival. El paciente 
presenta fototipo III, y ojos marrones, sin antecedentes 
familiares de melanoma en la familia.

PROYECCIONES RADIALES Y VELO AZUL BLANQUECINO 
EN MELANOMA DE EXTENSIÓN SUPERFICIAL
Autor: Manuel Ballesteros Redondo
Tutor: Victoria Smith Ferres 
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Carcinoma epidermoide de 10 cm en ángulo mandibular izquierdo con 
bordes sobreelevados y centro ulcerado que drena material purulento.

Varón de 78 años. Lesión tumoral de 6 meses de evolución 
inferior a pabellón auricular izquierdo. El paciente refería 
crecimiento progresivo. Realizada biopsia con resultado 
de carcinoma epidermoide bien diferenciado que infiltra 
parótida. Se realiza cultivo aislándose Finegoldia magna 
y Staphylococcus aureus. El paciente es intervenido 
quirúrgicamente por parte de Cirugía Plástica.

¿ECTOPIA RENAL O DOBLE PABELLÓN AURICULAR?	
Autor: Aida Aramburu González
Tutor: Jose Luis Diaz Ramón 
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Metástasis nodulares en tránsito de melanoma nodular 
en las que destaca un patrón de vascularización 
prominente perilesional.

“Paciente de 68 años con antecedente destacado de melanoma 
nodular de Breslow 3mm extirpado en 2009 en región escapular derecha. 
Consulta en el servicio de DermatologÍa por nódulos dolorosos de rápido 
crecimiento en flanco y dorso de la españda derechos. A la exploración 
se aprecian múltiples nódulos de entre 4 y 9 cm de diámetro pétreos al 
tacto y con abundante vascularización perilesional. La biopsia confirmó 
recidiva en forma de metástasis en tránsito del melanoma nodular. 
 
“

METÁSTASIS EN TRÁNSITO EN 
PACIENTE CON MELANOMA 
NODULAR	
Autor: Manuel Agud De Dios
Tutor: Carmen García Donoso 
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Nodulos eritematovioláceos sobre base hipopigmentada por vitiligo en cara posterior de pierna 
derecha

Varón de 55 años, con antecedentes 
de vitiligo sin tratamiento, consulta 
por lesiones de 10 meses de evoución 
muy pruriginosas en ambas piernas. Al 
examen lesiones nodulares eritematosas 
sobre base hipopigmentada. Histología 
compatible. Tratado exitosamente con 
clobetasol tópico e infiltraciones de 
trigón intralesionales

PRURIGO NODULAR SOBRE VITILIGO	
Autor: Ricardo Román Cheuque
Tutor: Isabel María Villegas Romero 
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Compatible con etiología obstructiva o con papiloma fibroepitelial 
traumatizado.

Mujer de 25 años que acudió a Urgencias de Dermatología 
por lesión cutánea en el pezón derecho de menos de 
24 horas de evolución. La paciente refería que, tras 
despertarse la mañana de la asistencia, se percató 
de la presencia de una ampolla a nivel de su pezón 
derecho. Como único antecedente personal importante, 
contaba la presencia de una pápula milimétrica en dicha 
localización desde hacía años. Se decide realizar biopsia, 
con resultado de ampolla subepidérmica con neutrófilos 
y necrosis del techo de la misma, siendo compatible 
con etiología obstructiva o con papiloma fibroepitelial 
traumatizado.

“CUANDO ME METÍ 
EN CAMA, NO TENÍA 
NADA”	
Autor: Tristán Gabriel Sobral Costas
Tutor: Ander Paulo Mayor Ibarguren 
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Placas eritematosas con morfología anular en cara posterior de muslos, así como pápulas 
milimétricas incipientes.

Mujer de 41 años sin antecedentes 
de interés, que acude a Urgencias de 
Dermatología por aparición de lesiones 
eritematosas generalizadas de unas 3-4 
semanas de evolución, asintomáticas, 
sin ningún desencadenante aparente. 
No había realizado tratamientos. A la 
exploración se apreciaban múltiples 
placas de morfología anular y alguna 
pápula milimétrica incipiente. Las lesiones 
afectaban principalmente a extremidades y 
de manera más salpicada al tronco. El polo 
cefálico estaba respetado. Con sospecha 
de granuloma anular diseminado, se realizó 
biopsia con confirmación histológica y 
analítica, sin hallazgos relevantes.

LA SEÑORA DE LOS ANILLOS	
Autor: Ricardo Francisco Rubio Aguilera
Tutor: Cristina Martínez Morán 
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Paraqueratosis granular

Mujer de 32 años con antecedentes de obesidad, 
ferropenia y déficit de vitamina B9 y B12, consulta por 
lesiones axilares bilaterales de tres meses de evolución, 
que se han ido oscureciendo y aumentando en superficie 
progresivamente. Ha realizado tratamiento previo con 
inhibidores tópicos de la calcineurina sin éxito. Utiliza 
desodorante en crema que tolera de forma adecuada, ha 
sido descartada previamente una posible sensibilización. 
Ante la elevada sospecha clínica, se realiza una biopsia de 
la lesión que confirma el diagnóstico de paraqueratosis 
granular. Se inicia tratamiento con calcipotriol tópico con 
buena respuesta

AXILAS NEGRAS	
Autor: Laura Fernández De la Fuente
Tutor: Begoña Echeverría García 
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Hipoplasia pectoral izquierda

Paciente varón de 21 años que consulta 
por descamación y prurito frecuente en 
cuero cabelludo. En la exploración física 
se evidencia hipoplasia pectoral izquierda.

SÍNDROME DE POLAND	
Autor: Ana Morelló Vicente
Tutor: Rafael Salido Vallejo 
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En región cervical posterior, se objetiva placa anular con borde compuesto 
por pápulas eritematosas y centro hipopigmentado y atrófico.

Varón de 70 años en seguimiento por lesiones anulares 
asintomáticas en región cervical posterior de 15 años 
de evolución, con estudio histológico compatible con 
granuloma anular elastolítico de células gigantes

GRANULOMA ANULAR 
ELASTOLÍTICO DE 
CÉLULAS GIGANTES	
Autor: María Belén Cívico Ruiz
Tutor: Isabel María Coronel Pérez 
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Fenómeno de Meyerson sobre queratosis seborreica

Mujer de 37 años, embarazada, refiere la aparición de halo 
eritematoso sobre lesión previa. A la exploración se observa lesión 
hiperqueratósica, bien delimitada y fisurada que corresponde a 
una queratosis seborreica, rodeada de un halo eritemato parduzco. 
Corresponde al fenómeno de Meyerson.

FENÓMENO DE MEYERSON	
Autor: Gadea Braceras Rincón
Tutor: Aitor De Vicente Aguirre
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Granuloma anular en abdomen de varón de 87 años.

Varón de 87 años que presenta placas 
hiperpigmentadas de más de 20cm 
con borde eritematoso infiltrado, bien 
delimitadas, en tronco y extremidades 
inferiores. Presenta estas lesiones desde 
hace aproximadamente 8 años, cuando 
se diagnosticó de granuloma anular tras 
realizar biopsia de una de las lesiones. 
Ha realizado tratamiento con clobetasol, 
mometasona, tacrólimus y 14 sesiones de 
fototerapia UVB (5,37J); con persistencia de 
las lesiones asintomáticas.

GRANULOMA ANULAR	
Autor: Ana Martínez Lauwers
Tutor: Cristina Martínez Morán 
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Imagen dermatoscópica de una lesión melanocítica con patrón 
multicomponente: patrón en empedrado marrón oscuro central, con tapones 
córneos.

Paciente varón de 45 años que acude a Dermatología 
para valoración de esta lesión en la espalda, que ha 
cambiado. Previamente era una lesión plana y presenta 
relieve y varios colores. El paciente no tenía antecedentes 
personales ni familiares de cáncer de piel. Se realizó una 
valoración clínica y dermatoscópica de la lesión como se 
muestra en la imagen.

LESIÓN EN 3D	
Autor: Judit Algarra Sahuquillo
Tutor: María Arteaga Henríquez
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Eritema, descamación y costras hemorrágicas de morfología retiforme, junto con xerosis de las piernas.

Mujer de 81 años 
pluripatológica, ingresada 
por un adenocarcinoma 
de células en anillo de sello 
metastásico. Presentaba 
en ambas piernas de 
2 meses de evolución, 
eritema y descamación 
de aspecto retiforme 
junto prurito y xerosis 
importante.

ECCEMA CRAQUELÉ COMO SIGNO PARANEOPLÁSICO
Autor: Saray Porcar Saura
Tutor: Francisca Rausell Felix
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Gran úlcera en abdomen con escara necrótica, de bordes eritematosos y 
sobreelevados, con morfología geográfica y bien delimitada

Varón de 85 años, que tras alta reciente de ingreso 
prolongado por infección por SARS-CoV2, inició en 
abdomen una mácula eritematosa que se fue tornando en 
forma de púrpura retiforme y posteriormente ampollosa. 
Tras drenar, la lesión evolucionó a úlcera con escara 
necrótica, de bordes eritematosos y sobreelevados, con 
morfología geográfica y bien delimitada, con dolor leve 
a la palpación profunda. Se realizó biopsia de borde de 
úlcera, mostrando una ulceración crónica asociada a 
necrosis selectiva de glándulas sebáceas y fenómenos 
intravasculares de activación plaquetaria, que, en el 
contexto clínico, se atribuyeron a fenómenos trombóticos 
secundarios a infección por SARS-CoV2.

QUEMADURAS QUE RESULTARON NO SERLO: FENÓMENOS 
TROMBÓTICOS POSTERIORES A INFECCIÓN POR SARS-COV2	
Autor: José María Llamas Molina
Tutor: Francisco Manuel Almazán Fernández 
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