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RESUMEN
La papulosis fibrosa blanca del cuello es una entidad adquirida poco descrita, producida por factores genéticos y 
ambientales que afectan la elastogénesis en pacientes de edad avanzada. Está caracterizada por pápulas eucró-
micas a blancas, firmes, de 2-3 mm de diámetro, algunas de ellas pueden confluir formando un patrón en empe-
drado, ubicadas en la parte lateral y posterior del cuello. No se asocia a otras enfermedades sistémicas; sin em-
bargo, otras entidades con características clínicas similares sí lo están, lo que hace importante su diferenciación. 
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WHITE FIBROUS PAPULOSIS

SUMMARY
White fibrous papulosis of the neck is an acquired entity poorly described, produced by genetic and environ-
mental factors that affect elastogenesis in elderly patients. It is characterized by white, firm papules, 2-3 mm 
in diameter, some of which may converge to form a cobblestone pattern, located on the lateral and posterior 
part of the neck. It is not associated with other systemic diseases; However, other entities with similar cli-
nical characteristics are asociated with others deseases, which makes their differentiation important. 
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PAPULOSIS FIBROSA BLANCA 
DEL CUELLO 
En la figura 2 se ilustra la histopatología de esta en-
tidad, la cual puede denominarse una dermatosis in-
visible, caracterizada por atrofia epidérmica y un área 
bien circunscrita de fibras de colágeno densas; las 
coloraciones especiales demuestran un trastorno en 
la elastogénesis dado por la ausencia de fibras elás-
ticas en la dermis papilar y conservación de estas en la 
dermis reticular, sin fragmentación ni calcificaciones 
(figura 3), lo que la diferencia del pseudoxantoma 
elástico. Por otra parte, la ausencia de mucina y sus-
tancia amiloide descarta el diagnóstico de mucinosis 
papular y liquen amiloide, respectivamente.

La papulosis fibrosa blanca del cuello es una entidad 
adquirida y multifactorial que afecta a personas de 
mayor edad y en donde se involucran factores genéticos 
y ambientales. Aunque se desconoce la patogenia, se 
ha asociado al envejecimiento y no necesariamente a 
la exposición solar. Existe una elastogénesis anormal, 
dada la presencia de fibras inmaduras en la dermis reti-
cular superior y ausencia de estas en la dermis papilar. 
Actualmente la papulosis fibrosa blanca del cuello y la 

elastólisis dérmica papilar similar al pseudoxantoma 
elástico son consideradas una sola entidad, denomi-
nada papulosis fibroelastolítica (1).

Esta entidad se caracteriza por la presencia de pápulas 
eucrómicas a blancas, firmes, de 2-3 mm de diámetro, 
algunas de ellas pueden confluir formando un patrón 
en empedrado, ubicadas en la parte lateral y posterior 
del cuello. Se han descrito casos de pacientes con le-
siones en otras ubicaciones, lo que da lugar a formas 
generalizadas inusuales (2). A la dermatoscopia se des-
criben lesiones con áreas blanquecinas sin estructuras, 
en su superficie con vasos puntiformes y delgados; en 
la periferia algunas pápulas pueden tener un color par-
duzco que no forma red de pigmento (3).

Histológicamente se observa una epidermis normal o 
atrófica, con un área circunscrita en la dermis que se-
meja un nevo de tejido conectivo que presenta fibras 
de colágeno engrosadas en la dermis papilar y media. 
Por otra parte, hay una pérdida de fibras elásticas en la 
dermis papilar, aunque permanecen conservadas en el 
resto de la dermis, lo que se evidencia con la coloración 
de elástico y orceína. Adicionalmente se puede encon-
trar elastofagocitosis, sugerido como mecanismo para 
la pérdida de las fibras elásticas (4).
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Figura 2. Lesión papular compuesta por una epidermis atrófica e hiperqueratósica y 
una dermis con fibras de colágeno densas y gruesas.
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Figura 3. La coloración de tricrómico contrasta las fibras gruesas de colágeno en todo el espesor 
de la dermis. La coloración de elástico demuestra ausencia de fibras elásticas en la dermis papilar 
(flecha roja); por otra parte, las fibras elásticas de la dermis reticular están conservadas, no frag-
mentadas ni calcificadas (flecha amarilla).
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En la tabla 1 se describen los diferentes diagnósticos 
diferenciales de esta entidad, cuyas características clí-
nicas son muy similares; sin embargo, algunas tienen 
implicaciones pronósticas y asociaciones a otras en-
fermedades sistémicas, lo que hace importante su di-
ferenciación, que se hará principalmente en la histo-
patología (5)(6).

El tratamiento se indica con fines estéticos principal-
mente, ya que es una patología benigna y general-
mente asintomática. En aquellas lesiones circunscritas 
se puede realizar escisión quirúrgica; se han descrito 
casos de tratamiento con retinoides tópicos con res-
puestas buenas y parciales (5). Actualmente una de las 
recomendaciones es realizar tratamiento con láser no 
ablativo, con el cual se han visto buenos resultados; 
sin embargo, no hay un régimen establecido (7). Se 
inició tratamiento en nuestra paciente con crema de 
ácido retinoico al 0,05% asociada a cuidados básicos 
de la piel e hidratación.
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Tabla 1. Diagnósticos diferenciales de la papulosis fibrosa blanca del cuello
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