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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 56 afios con Unico antecedente de interés de hipercolesterolemia, a
tratamiento con atorvastatina. Acudi6 ala consulta de Atencion Primaria por aparicion de unaplacade 7 x 5
cm, eritematosay pruriginosa en region lateral de muslo izquierdo que flucta, mitigandose tras tratamiento
con corticoides topicos durante unos meses. Ante la poca respuesta al tratamiento pautado se decidio derivar
al Servicio de Dermatologia para valoracion.

Exploracion y pruebas complementarias. Se observé placa eritematosa con bordes bien definidosy
heterogénea con lesiones excoriativas sugestivas de rascado y minima descamacion. El resto dela
exploracion fisica eranormal, sin adenopatias pal pables en regiones adyacentes. Se solicito analitica de
sangre previamente a la derivacion a Dermatologia que es normal. Alli, le realizaron una biopsia cutéanea
cuya histologia presentaba signos inflamatorios sin mayor relevancia, pero ante la correlacion clinica se
decidi6 realizar una nueva biopsia esta vez encontrandose histologia compatible con linfoma T cutaneo en
estadios iniciales. El estudio de extension fue negativo. Dados |os hallazgos, se decidié comenzar tratamiento
con fototerapia (PUV A) con mejoria progresiva de lalesion cutanea.

Orientacion diagnoéstica: Micosis fungoide.
Diagnostico diferencial: Eccema, psoriasis, parapsoriasisy tifia corporis.

Comentario final: Lamicosis fungoide es un trastorno de la piel cronico, progresivo y no contagioso que
forma parte de los linfomas no Hodgkin, caracterizado por una proliferacién de células T anivel cutaneo. A
pesar de no ser una enfermedad frecuente en el ambito de la atencion primaria, debemos sospecharla sobre
todo en lesiones de aspecto psoriasiforme, en ancianosy con evolucion torpida a pesar de tratamiento.
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