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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 84 afos de edad que consulta por un cuadro clinico de tres afios de
evolucion de crecimiento progresivo de lesién en cuero cabelludo en region frontoparietal derecha,
no dolorosa de tamafio actual de 5 cm de diametro méaximo. Asintomatica. A la exploracion se
aprecia una tumoracion subcuténea bien delimitada cubierta con una piel fina con telangectasias
(aspecto trofico). La lesion no esta adherida a planos profundos, de consistencia elastica. No se
palparon adenopatias laterocervicales, submentonianas, retro ni preauriculares. Niega antecedente
traumatico en la cabeza. La paciente fue remitida a Dermatologia para valoracion de tratamiento. La
paciente se manejé con exéresis quirurgica completa bajo anestesia local con extirpaciéon con
margenes amplios y sutura por planos. Se remitio pieza quirurgica para estudio anatomopatoldgico
con resultado de quiste triquilemal proliferante.

Exploracion y pruebas complementarias: Exploracion fisica: tumoracion subcutanea de
localizacién frontoparietal derecha, con méargenes bien delimitados, no dolorosa, de consistencia
eldstica, cubierta con piel con telangectasias. No adhesion a planos profundos. No se palpan
adenopatias laterocervicales, submentonianas ni retro ni preauriculares. Biopsia pieza quirtirgica.

Juicio clinico: Quiste triquilemal proliferante (tumor pilar proliferante).

Diagnostico diferencial: Lesion quistica. Tumor anexial benigno. Carcinoma escamocelular
infiltrante. Tumor maligno (primario o metastasico).

Comentario final: El tumor pilar proliferante es una entidad muy poco frecuente con dificil
diagndstico diferencial con carcinoma escamocelular infiltrante y otras lesiones benignas.
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