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Caso clinico

Mujer de 60 anos con antecedentes de hipertension, hiperco-
lesterolemia y hernias discales sintomaticas, ingresada para
estudio de anemia microcitica. Durante su estancia, se soli-
cita valoracion por Dermatologia de lesion reticulada que se
extiende por toda la espalda. En la exploracién presenta una
lesion no palpable de patron reticular con areas de eritema
e hiperpigmentacion alternadas con zonas blanquecinas, se
extiende en una amplia zona que incluye desde la region
dorsal alta hasta la parte superior de ambos gluteos (fig. 1).
La lesion es asintomatica, pero si presenta dolores crénicos
en columna dorsal y lumbar que trata con analgesia y calor
local. Describe una lesion similar hace un afo asociada al
uso de una manta eléctrica. El estudio de anemia encuentra
sangrado por Ulcera gastrica no tumoral.

La biopsia completa el estudio, mostrando atrofia epi-
dérmica, hiperqueratosis, paraqueratosis y depositos de
hemosiderina en dermis. Es diagnosticada de eritema ab
igne extenso, lesion benigna asociada con exposicion cro-
nica a fuentes de calor (braseros, bolsas de agua, mantas
eléctricas, baterias de aparatos electronicos)'. Se loca-
liza con mayor frecuencia en los miembros inferiores y en
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Imagen en la que se puede observar patron reticu-
lar compuesto de eritema e hiperpigmentacion alternados con
areas blanquecinas. Se extiende desde parte dorsal alta hasta
parte superior de gluteos (A), en una imagen oblicua derecha
se aprecia con mayor detalle el patron reticular (B). Llama la
atencion la gran superficie por la que se extienden las lesiones.

Figura 1

mujeres, se puede presentar en un espectro desde un reti-
culado casi imperceptible hasta lesiones extensas sobre las
que aparecen ampollas y ulceraciones'.

Se puede llegar al diagnostico con la combinacion de la
imagen caracteristica junto con la historia de exposicion
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a una fuente de calor de cualquier tipo, es por ello que,
solo en ocasiones dudosas o en lesiones muy extensas, es
necesaria la toma de una biopsia confirmatoria’. En esca-
sas ocasiones puede malignizar (carcinoma epidermoide),
sobre todo cuando los factores que generan la lesion no son
retirados, también puede ser manifestacion de una enfer-
medad sistémica subyacente (incluidas neoplasias, solidas o
hematoldgicas)'. Se plantea como tratamiento suspender
el uso de la mantay observacion, que es la base para evitar la
cronificacion del cuadro. En casos en los que se quiera plan-
tear un tratamiento, es valido el uso de retinoides topicos o
hidroquinona como despigmentantes.

Imagenes

Imagen en la que se puede observar patron reticular com-
puesto de eritema e hiperpigmentacion alternados con areas
blanquecinas. Se extiende desde parte dorsal alta hasta
parte superior de gliteos (A), en una imagen oblicua dere-
cha se aprecia con mayor detalle el patron reticular (B).
Llama la atencion la gran superficie por la que se extienden
las lesiones.

Consideraciones éticas

La redaccion de este articulo ha seguido las directrices
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garantiza el anonimato del sujeto de las imagenes.
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