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Pilomatrixoma ampolloso: una afeccién
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Resumen

El pilomatrixoma es una neoplasia anexial benigna derivada de las células de la
matriz del foliculo piloso y su variedad ampollosa es una afeccién infrecuente.
Se comunica el caso de una paciente de 40 afos de edad, con una neoformacién
semiesférica de apariencia ampollosa. El estudio histopatolégico revel6 importante
edema y vasos dilatados que rodeaban una neoformacién, constituida por células
epiteliales, algunas de ellas baséfilas, que paulatinamente se tornaron eosinéfilas
hasta convertirse en células fantasma, por lo que se reporté en términos histopa-
tol6gicos como pilomatrixoma ampolloso. Como parte del manejo terapéutico, se
realizé extirpacion quirdrgica completa, sin recidiva de la lesion a dos anos de
seguimiento. Se comunica este caso con el fin de dar a conocer su manifestacién
poco comdn.
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Abstract

Pilomatricoma is a benign adnexal neoplasm derived from the cells of the hair follicle
matrix and its bullous variety is an infrequent entity. This paper reports the case of a
40-year-old female patient who presented with a semi-spherical neoplasm of bullous
appearance. Histopathological study was carried out in which important edema and
dilated vessels were observed surrounding a neoformation, constituted by epithelial
cells, some of them basophilic, which gradually became eosinophilic, until they
became phantom cells, for which bullous pilomatricoma was reported. Within the
therapeutic management, complete surgical removal was performed without recur-
rence of the lesion at 2 years of follow-up. This case is reported in order to publicize
its unusual presentation.
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ANTECEDENTES

El pilomatrixoma es una neoplasia benigna deri-
vada de células de la matriz del foliculo piloso.
La variedad ampollosa tiene una manifestacion
poco frecuente y representa 2% de los casos,
su apariencia se debe fisiopatolégicamente a la
extravasacion de linfa en la dermis que rodea al
tumor. En términos clinicos, se observa como
una neoformacién subcutanea, de coloracion
rosada, de superficie ampollosa y de consisten-
cia blanda.’

El diagnéstico se establece por medio del estudio
histopatolégico en el que se observa importante
edema y vasos linfaticos dilatados que rodean
la tumoracién constituida por células epiteliales
basofilicas que se tornan eosinofilicas hasta
convertirse en células fantasma.

Hasta 2018, la bibliografia indizada reporté me-
nos de 30 casos de pilomatrixomas ampollosos.’

CASO CLiNICO

Paciente femenina de 40 afios de edad que
inicié con una neoformacién en la extremidad
superior derecha en su cara externa, de un afio
de evolucién que, un mes previo a acudir a
consulta, mostré cambio stbito en la superficie;
la paciente negd traumatismo previo.

La dermatosis estaba constituida por una neo-
formacién hemiesférica, de color rosado, de
aspecto ampolloso, de consistencia ahulada en
la base y blanda en la superficie, mévil, no ad-
herida a planos profundos, con dimensiones de
2.3 x 1.8 x 0.7 cm y bordes precisos (Figura 1).
Entre los diagndsticos diferenciales se tomé en
cuenta al leiomioma, linfocitoma cutis, derma-
tofibrosarcoma protuberans, cicatriz queloide
y al pilomatrixoma en su variedad ampollosa
o0 angioide.

Dermatologia

Revisto mexicano

Figura 1. Neoformacién hemiesférica en la extremi-
dad superior derecha (cara externa), de color rosado,
aspecto ampolloso, consistencia ahulada, no adherida
a planos profundos y bordes precisos.

La biopsia incisional mostrd, con la tincién de
hematoxilina y eosina en la dermis papilar, im-
portante edema y vasos dilatados (Figura 2), en la
dermis reticular se encontré una neoformacion,
constituida por células epiteliales, algunas de ellas
basdfilas, que paulatinamente se tornaban eosinéfi-
las hasta convertirse en células fantasma, por lo que
se report6 un pilomatrixoma ampolloso (Figura 3).

Como parte del manejo terapéutico, se realizé
extirpacion quirlrgica completa, técnica en
huso, con cierre directo, sin recidiva de la lesion
a dos afios de seguimiento.

DISCUSION

El pilomatrixoma en su variedad ampollosa,
también conocida como seudoampollosa, ane-
todérmica o linfangiectdsica, fue descrita por
primera vez en 1943.

El pilomatrixoma es una neoplasia anexial be-
nigna, de crecimiento lento, que deriva de las
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Figura 2. Hematoxilina y eosina (10X): en la dermis
papilar se observa edema y vasos dilatados.

Figura 3. Hematoxilina y eosina (40X): en la dermis
reticular se encuentra una neoformacion de células
epiteliales, algunas basdfilas, eosindfilas y células
fantasma de pilomatrixoma ampolloso.
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células de la matriz folicular, de las que mas de
75% muestran mutaciones del gen B catenina,
es el tumor mas comdn del foliculo piloso.? Fste
puede aparecer a cualquier edad; sin embargo,
60% ocurre en las primeras dos décadas de la
vida.!

Existen dos teorias que explican la apariencia
ampollosa, una de ellas por obstruccién linfatica
y dilatacién de los vasos linfaticos, asi como la
consecuente extravasacion de linfa y edema en
la dermis que rodea al tumor. En otra teorfa se su-
giere que las células tumorales, los infiltrados de
células inflamatorias (0 ambos) pueden producir
enzimas elastinoliticas como metaloproteina-
sas de matriz (tipo 9 y 12), que pueden causar
destruccion de las fibras elasticas y de los vasos
linfaticos causando su dilatacién.>*

En términos clinicos, se observan neoforma-
ciones subcutaneas o nodulares, solitarias, que
generalmente son asintomaticas, de crecimiento
lento y que afectan con mas frecuencia el tronco
y las extremidades superiores. En su superficie
se observa un aspecto ampolloso, de color
rosado y consistencia laxa, como en el caso
comunicado.'®

Tiene dos picos de manifestacion; el mas fre-
cuente (60%) en personas menores de 30 afos
de edad y el segundo pico en personas entre la
sexta y séptima décadas de la vida.®

En la histopatologia, ademds de los hallazgos
tipicos de pilomatrixoma, se puede observar
dilatacion de vasos linfaticos, linfedema, ede-
ma de dermis suprayacente a la tumoracién y
disrupcion de fibras de coldgeno, formando una
estructura pseudoampollosa.’’

El tratamiento es la escisién quirdrgica completa
de la tumoracién. No se han reportado casos
de recidivas cuando se retira la lesién comple-
tamente.
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