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Noédulo asintomatico en mama derecha en paciente de edad avanzada
Asymptomatic nodule on right breast of an elderly woman
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Figura 1. Figura 2.

Mujer de 70 afios sin antecedentes de interés, que consulté en dermatologia por presentar una lesién asintomatica en la mama derecha
de meses de evolucion. A la exploracion fisica destacaba la presencia de un nédulo eritematoso indurado, indoloro, de 2 cm de didmetro
mayor, localizado en cuadrante superior interno de la mama derecha (fig. 1). La paciente no presentaba sintomatologia compatible con
sindrome constitucional, algias ni otra clinica acompafiante. En la biopsia cutanea se objetivé un infiltrado en sibana de células de habito
plasmacitico, con respeto de la epidermis (fig. 2A), con expresién de lambda (90%), kappa (1%) y CD138, siendo negativo para CD15,
CD1a, CD4 y CD117 (figs. 2B-D). Estos hallazgos fueron compatibles con plasmocitoma cutaneo, por lo que se realiz6 estudio de extension
mediante PET/TC, biopsia de médula 6sea y citometria de flujo de sangre periférica, descartando afectacién extracutanea. Con estos datos,
se diagnosticé a la paciente de plasmocitoma cutdneo nico, recibiendo tratamiento exclusivo con radioterapia consiguiendo remision
completa.

El plasmocitoma cutaneo primario es un tipo de linfoma cutdneo tipo B de baja incidencia, con aproximadamente 30 casos descritos en
los Gltimos 50 afios. Generalmente, el plasmocitoma cutaneo es mas frecuente que sea secundario a la afectacién medular por mieloma
muiiltiple, por lo que ante un diagnéstico histolégico de este tipo debe realizarse siempre estudio de extension que descarte tejido tumoral
extracutaneo. El diagndstico diferencial debe realizarse fundamentalmente con afeccién tumoral, destacando el melanoma amelanético,
linfoma cutaneo de la zona marginal o el carcinoma epidermoide, asi como metastasis cutaneas. El tratamiento de eleccion consiste en
radioterapia, cirugia o combinacién de ambas.
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