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CASO CLINICO

Se trata de un varén de 53 afios, con hipercolesterolemia como Ginico antecedente
clinico, que fue remitido al servicio de dermatologia por la aparicién, cuatro meses
antes, de varias lesiones asintomaticas en las regiones pectoral y dorsal y en las
extremidades.

En la exploracion fisica, se observaron al menos diez papulas de pocos milimetros,
de consistencia firme y de coloracion rosado-anaranjada (figuras 1A y B).

En la dermatoscopia, se observd una coloracién amarillo-anaranjada con un halo
eritematoso, caracteristica del patron en “sol poniente” (figuras 1C y D, sefialado
por una estrella y una linea curva). Ademas, se obtuvo una biopsia de una de las
lesiones, que mostr6 un infiltrado inflamatorio crénico con macrofagos espu-
mosos y células gigantes multinucleadas en la dermis papilar. Los tejidos fueron
negativos para S100 y CD1a, y positivos para CD 68 (figura 2).
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Figura 1. A y B) Imégenes clinicas. Se objetivaban varias papulas de escasos milimetros y coloracién rosado-ana-
ranjada. C y D) Imagenes de dermatoscopia, lesiones amarillo-anaranjadas (estrella) con halo eritematoso perifé-
rico (linea curva), que crea una imagen en “sol poniente”.
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Figura 2. A) H-E 10%, imagen histolégica, infiltrado inflamatorio cronico con macréfagos espumosos y células gi-
gantes multinucleadas en dermis papilar. B) S100 negativo. C) CD1a negativo. D) CD 68 positivo.

;Cual es su diagnostico?
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