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RESUMEN 

13 
del pene. 

e informa el caso de un niño de 3 años, quien 
desde el nacimiento presenta pápula color piel, 

asintomática, localizada en la cara ventral 

Se hace diagnóstico de quiste del rafé medio, el cual 
representa una separación anormal del epitelio columnar 
de la uretra que ocurre en jóvenes y se caracteriza por la 
presencia de pápulas solitarias, localizadas con mayor fre­
cuencia en el glande. El diagnóstico se confirma con la 
histopatología y más específicamente con inmunohistoquí­
mica. El tratamiento es quirúrgico. 

Palabras clave: quiste del rafé medio. 

HISTORIA CLÍNICA 

Niño de 3 años de edad, quien consultó por presentar 
lesión asintomática en pene desde el nacimiento. Al examen 
físico presentaba una pápula color piel, de consistencia blan­
da, poco móvil, indolora, localizada en pene (Figura 1 ). 

Con diagnóstico de quiste del rafé medio, el paciente 
fue programado para resección quirúrgica. El estudio his­
topatológico a la tinción con hematoxilina-eosina demos­
tró la presencia de un quiste rodeado por epitelio columnar 
seudoestratificado (Figura 2). Se hizo el diagnóstico de 

quiste del rafé medio, el cual fue confirmado mediante la 
coloración de PAS. 

COMENTARIOS 

El quiste del rafé medio del pene representa, más 
que un defecto en el cierre del rafé medio, una separación 
anormal del epitelio columnar uretral. Sin embargo, se han 
postulado tres teorías para tratar de explicar su origen: 
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Figura 1. Pápula color piel en pene desde el nacimiento. 

1. Ocurren por un defecto en el cierre embriológico del
rafé medio, puesto que durante el desarrollo de los
genitales externos hay una fusión incompleta de los
pliegues uretrales, lo cual facilita la presencia de
restos de epitelio uretral a través del rafé medio.

2. Son quistes ricos en células mucosas que se desarro­
llan a partir de las glándulas periuretrales ectópicas 
de Littre, o de los conductos parauretrales externos. 

3. O bien, hay un sobrecrecimiento del epitelio columnar 
después del cierre del rafé medio, llevando a la for­
mación de quistes no mucinosos.

Es más frecuente en jóvenes por considerarse una 
lesión congénita; sin embargo, se han reportado casos en 

adultos, con posible asociación con trauma.
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Figura 2. Hematoxilina-eosina: quiste rodeado por epi­

telio columna, pseudoestratificado. 

Se localizan en la línea media del periné, desde el 
ano hasta el pene, ocurriendo con mayor frecuencia en 
glande y escroto.2 

Se caracteriza por la presencia de pápulas solitarias 
color piel, que miden generalmente milímetros o rara vez 
centímetros, asintomáticas.3 

Ocasionalmente pueden sobreinfectarse, siendo la 
Neisseria gonorrea el agente implicado.1

HISTOPATOLOGÍA 

Los quistes están rodeados por epitelio columnar 
seudoestratificado, constituido por 1-4 células, semejan­
do el epitelio transicional de la uretra.4

Algunas de las células epiteliales pueden tener cito­
plasma claro por poseer mucina, y se han descrito oca-
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sionalmente algunos quistes rodeados por epitelio ciliar. 
El diagnóstico se realiza con hematoxilina-eosina y PAS . 

Estudios microestructurales demuestran que estos 
quistes están constituidos por mucosa uretral.5 

Debe hacerse diagnóstico diferencial con poroma 
ecrino, hidroacantoma simple; fibroepitelioma de Pinkus, 
quiste epidermoide, divertículo uretral y quiste dermoide. 
El tratamiento es la resección quirúrgica.3 

CONCLUSIONES 

Los quistes del rafé medio son lesiones poco frecuen­
tes, que ocurren en la línea media del periné como conse­
cuencia del desarrollo embriológico anormal de los geni­
tales masculinos. Son más frecuentes en la niñez, pero se 
han reportado casos en adultos. Histopatológicamente los 
quistes están constituidos por un epitelio pseudoestratifi­
cado en la dermis media. El tratamiento es quirúrgico. 

SUMMARY 

A case of a 3-year-old man with a 3-year history of a 
papule on ventral aspect of the penis is presented. Clinical 
and histopathological examination revealed a median raphe 
cyst. Median raphe cyst of the penis represents an ano­
malous separation of uretral columnar epithelium from the 
urethra, that arises usually in young adults. They are solitary 
papules located most commonly on the glans. The diag­
nostic is histopathological and with immunohistochemical 
analyses. The treatment is surgery. 
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