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Sarcoma de Kaposi cldsico

@ CrossMark

El sarcoma de Kaposi (SK) es una enfermedad sistémica de afec-
tacion predominantemente cutinea, debida a la proliferaciéon de
células endoteliales estimuladas por diversas citoquinas, que se
produce como consecuencia de la infeccién por el virus herpes
humano 8 (VHH-8) junto a otros factores inmunolégicos y ambien-
tales. Descrito por primera vez en 1872, los casos descritos son
escasos hasta la aparicién de la pandemia por VIH! cuando su
incidencia aumenté de forma exponencial. En la actualidad se reco-
nocen 4 formas clinicas de SK: SK clasico (de aparicién tipica en
mayores de 60 afios), SK endémico, SK iatrogénico y SK asociado a
VIH.

Se presenta el caso de una paciente mujer de 75 afios que
ingresa en la Unidad Geriatrica de Agudos desde la residencia
donde vive desde hace 3 afios para biopsia de lesiones cutidneas
de tiempo de evolucién indeterminado e infeccién respiratoria
con broncospasmo asociado. Como antecedentes personales cons-
tan hipertensién arterial, dislipemia, obesidad mérbida, cardiopatia
isquémica tipo IAM hace 9 afios, bronconeumopatia crénica, tras-
torno depresivo de larga evolucién, demencia degenerativa tipo
Alzheimer estadio moderado (GDS 5) y estenosis del canal lumbar.
Su situacién basal es de dependencia severa para ABVD (escala de
Cruz Roja funcional 5/5 e indice de Barthel 10/100) y deterioro cog-
nitivo moderado (escala Cruz Roja mental 3/5). Sigue tratamiento
habitual con digoxina, omeprazol, Sintrom®, furosemida, paraceta-
mol, trazodona, bupropién y broncodilatadores inhalados.

Al ingreso destaca en la exploracién fisica: espiracion alar-
gada con taquipnea y sibilancias en ambos campos pulmonares.
En miembro inferior derecho presenta lesiones papulares violaceas
(fig. 1A). Tanto la analitica, con hemograma, bioquimica basica con

Classic Kaposi sarcoma

iones, enzimas hepdticas, vitamina Bq,, TSH y proteina C reactiva,
como la radiografia de térax no presentaron alteraciones signifi-
cativas, y la serologia para VIH fue negativa. Durante el ingreso se
pauté antibioterapia y tratamiento broncodilatador sistémico con
metilprednisolona intravenosa, en pauta descendente, con resolu-
cién del cuadro respiratorio. La biopsia de lesiones cutaneas mostré
proliferacion de células fusiformes dispuestas en haces entrecruza-
dos y formando hendiduras vasculares, ocupadas por hematies; el
estudio inmunohistoquimico fue positivo para CD31, CD34, factor
VIII, D2-40 y para VHH-8. Al alta hospitalaria volvié a su residencia
habitual. Comentado el caso con el servicio de oncologia, se deci-
di6 inicialmente tratamiento expectante dada la comorbilidad y la
situacion funcional de la paciente. Reevaluada un mes mas tarde,
en el que no se administré ningn tratamiento tépico ni sistémico,
se encontré6 mayor afectacién en miembro inferior derecho con
progresion a miembro inferior contralateral, sin otros sintomas ni
lesiones resefiables ni repercusién en el estado general de salud
(fig. 1B).

En la poblacién anciana es el SK clasico el que aparece de forma
tipica; mas frecuentemente en varones y en poblacién mediterra-
nea, de Europa del Este o sus descendientes?. En Cerdefia y Sicilia
se encuentra la mayor tasa de incidencia, mientras que en Espafia
dicha tasa es intermedia respecto al resto de paises, con una esti-
macién de 4 casos por millén de habitantes®. Estas diferencias
geograficas corresponden a diferencias en la prevalencia de la infec-
cién por VHH-84,

La etiologia del SK es compleja, siendo las principales cau-
sas la infeccion por VHH-8 (necesaria pero no suficiente) y
cierto grado de inmunosupresién por parte del paciente®. En un
estudio realizado en Italia se encontré un asociacién fuerte e
independiente con la diabetes y el uso de corticoides orales®. Tam-
bién se ha descrito el tabaco como factor protector frente a la
enfermedad’.

Figura 1. A) Mdculasy papulas aisladas y agrupadas de tono rojo violdceo en miembro inferior derecho. B) Progresion de las lesiones de la imagen anterior con presencia de

extravasacion hemadtica y afectacion de los 2 miembros inferiores.
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Clinicamente, el SK clasico se caracteriza por la aparicién
de maculas, papulas, nédulos y placas violaceas, rojo azuladas,
caracteristicamente en miembros inferiores, de tamafio y nimero
variables y que pueden ulcerarse y sangrar. La afectacién visceral
en el SK clasico se estima menor del 10%, por debajo de la encon-
trada en el SK asociado a VIH, aunque alguna serie indica, por el
contrario, que la afectacién ocurre mas frecuentemente, aunque no
tenga importante repercusion clinica ni pronéstica®?.

El curso del SK clasico es por lo general benigno, siendo en esca-
sas ocasiones la causa del fallecimiento. No existe consenso sobre
cual es el tratamiento 6ptimo; existen terapias locales (principal-
mente radioterapia, con buenos resultados, y alternativas como
la crioterapia y la cirugia) y sistémicas (quimioterapia junto con
terapias experimentales) con resultados dispares, y cuya indica-
cién ha sido extrapolada del tratamiento del SK de VIH. Por ello,
dadas las caracteristicas del anciano, el hecho de que los trata-
mientos no estén exentos de efectos secundarios (por ejemplo,
alopecia, sintomas digestivos y mielosupresion, en el caso de algu-
nos quimioterapicos) y el curso generalmente indolente de la
enfermedad, es frecuente el contemplar la posibilidad de segui-
miento de lesiones con abstencién terapéutica'®, como es el caso de
esta paciente, que permanece clinica y funcionalmente estable, con
progresion de lesiones cutaneas pero sin evidencia de afectacién
a otros niveles. En todo caso la decisién terapéutica serd indivi-
dualizada y vendra determinada por la comorbilidad y la situacién
funcional.

Bibliografia

1. Wabinga HR, Parkin DM, Wabwire-Mangen F, Mugerwa JW. Cancer in Kam-
pala Uganda, in 1989-91: Changes in incidence in the era of AIDS. Int J Cancer.
1993;54:26-36.

2. Kaldor M, Coates M, Vettom L, Taylor R. Epidemiological characteristics of
Kaposi’s sarcoma prior to the AIDS epidemic. Br ] Cancer. 1994;70:674-6.

3. Parkin DM, Whelan SL, Ferlay J, Raymond L, Young J. Cancer incidence in five
continents IARC Scientific Pub. N.° 143. Lyon: International Agency for research
on Cancer; 1997.

4. Angeloni A, Heston L, Uccini S, Sirianni MC, Cottoni F, Masala MV, et al.
High prevalence of antibodies to human herpesvirus 8 in relatives of
patients with classic Kaposi’s sarcoma from Sardinia. ] Infect Dis. 1998;177:
1715-8.

5. Iscovich J, Boffeta P, Franceschi S, Azizi E, Sarid R. Classic Kaposi sarcoma: Epi-
demiology and risk factors. Cancer. 2000;88:500-17.

6. Anderson LA, Lauria C, Romano N, Brown EE, Whitby D, Graubard BI, et al. Risk
factors for classical Kaposi sarcoma in a population-based case-control study in
Sicily. Cancer Epidemiol Biomarkers Prev. 2008;17:3435-43.

7. Goedert J], Vitale F, Lauria C, Serraino D, Tamburini M, Montella M, et al., The
Classical Kaposi's Sarcoma Working Group. Risk factors for classical Kaposi’'s
sarcoma. ] Natl Cancer Inst. 2002;94:1712-8.

8. Cottoni F, Masala MV, Piras P, Montesu MA, Cerimele D. Mucosal involvement
in classic Kaposi's sarcoma. Br ] Dermatol. 2003;148:1273-4.

9. Kolios G, Kaloterakis A, Filiotou A, Nakos A, Hadziyannis S. Gastroscopic fin-
dings in Mediterranean Kaposi's sarcoma (non-AIDS). Gastrointest Endosc.
1995;42:336-9.

10. Di Lorenzo G. Update on classic Kaposi sarcoma therapy: New look at an old
disease. Crit Rev Oncol Hematol. 2008;68:242-9.

Maria de la Puente Martin?, Beatriz Pallardo Rodil?,
M. Victoria Valverde Moyar ", Montserrat Fernindez Guarino®,
José Barrio Garde € y Javier Gobmez-Pavon®*

2 Servicio de Geriatria, Hospital Central de la Cruz Roja, Madrid,
Espafia

b Residencia de Personas Mayores Gastén Baquero, Consejeria

de Bienestar Social, Comunidad de Madrid, Madrid, Espafia

¢ Seccién de Dermatologia, Hospital Central de la Cruz Roja, Madrid,
Espafia

* Autor para correspondencia.
Correo electronico: javiergomezpav@gmail.com (J. Gébmez-Pavén).

http://dx.doi.org/10.1016/j.regg.2015.02.002

Sincope por risa: descripciéon de un caso @
PPN . CrossMark
y revision de la literatura
Laughter-induced syncope: Description of a case and review
of the literature

Sr. Director:

En este articulo se presenta un caso poco frecuente de sincope
por risa en un paciente de 67 afios. La paciente tenia como ante-
cedentes personales: tabaquismo de un paquete al dia, dislipemia,
cataratas bilaterales y lumbalgia. Seguia tratamiento habitual con
simvastatina. Es independiente para todas las actividades basi-
cas e instrumentales de la vida diaria. La situacién cognitiva es
normal.

La paciente habia acudido a la consulta porque desde hacia un
afio, al reirse, sufria pérdidas de conocimiento, episodios que se
han venido repitiendo en 5 ocasiones en el Gltimo afio. No historia
de sincopes en su juventud. Sus sincopes, sin prédromos, instanta-
neos, tenian una duracién estimada de entre 5-6 s con recuperacién
completa posterior. Siempre estuvieronrelacionados con la risa
provocada al hacerle cosquillas un familiar, no apreciandose ningtn
otro factor precipitante o desencadenante. No sufrié dafios durante
los sincopes dado que estos siempre se produjeron estando sentada
en el sofd con su pareja de acompaiiante. Referia tener miedo a
caer sobre todo al subir y bajar escaleras, intentando coger algo del
sueloy alahora de ducharse. En la exploracion, estaba consciente y
orientada, eupneica, con buena saturacién, no se observaban altera-

ciones en la exploracién cardiopulmonar, digestiva ni neurolégica.
Se realiz6 prueba de la mesa basculante en la que no se obser-
varon alteraciones. Tampoco se observd hipotensién ortostatica.
Se realizaron otras pruebas complementarias como hemograma,
bioquimica general, electrocardiograma y Holter que resultaron
normales.

Tras recomendar no llevar a cabo las maniobras que lo desenca-
denaban, la paciente no volvi6 a tener sincopes.

El sincope inducido por la risa es una rara entidad cuyo ori-
gen se sospecha neuromediado y de tipo situacional. El aumento
de la presién intratoracica disminuye el retorno venoso al cora-
z6n y estimula los barorreceptores. Esto causa un aumento
patolégico del tono parasimpatico con estimulacién del nervio
vago, lo que disminuye la frecuencia cardiaca y vasodilatacién
acompafiante que finaliza en una disminucién brusca y transito-
ria de la perfusién cerebrovascular y pérdida de conocimiento. La
risa sostenida va acompafiada de rafagas repetitivas de espiracién
forzada, lo que equivale a repeticiones cortas de las maniobras de
Valsalva.

El sincope por risa o sincope gelastico (del griego «gelos» =risa)
o sincope «Seinfeld» (de una famosa serie americana)' es raro y
ha sido descrito en muy pocas ocasiones en la literatura'~19, y
solo en dos ocasiones en una persona mayor de 65 afios®7. No
hay ninguna descripcién en la literatura en espafiol. Todos los
casos tienen una presentacién similar con la excepcién de algunos
pacientes con breves prédromos previos. Todos comparten resul-
tados negativos para pruebas de laboratorio, exploracién cardiaca
y neuroldgica, y estudios de imagen. Una parte ofrecian resulta-
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