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Lesiones cutaneas como manifestacion de una
neoplasia hematologica

Garcia Barba S, Lopez Matiacci MM, Apostilidis de Oliveira I, Montes Bentura D, Mohedas Tamayo A, Garrido Luquero C. Servicio de
Pediatria. Hospital Universitario de Fuenlabrada, Madrid.



INTRODUCCION Y OBJETIVOS

Table 1. 2016 WHO classification of mature lymphoid, histiocytic,
and dendritic neoplasms

= Laclasificacion de la OMS (2016) organiza las neoplasias de
origen linfoide en funcién del origen celular y estadio de
maduracion.

= Ellinfoma de precursores de células T o linfoblastico
supone el 20% de los linfomas no Hodgkin y se presenta
tipicamente con adenopatias o masa mediastinica. De
forma menos comun debuta con una enfermedad
extranodal.

= QObjetivo: descripcion de las caracteristicas y el manejo de
un paciente con linfoma linfoblastico T que debuta con una
manifestacion clinica poco frecuente. BERmSSTUTITT S
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METODOS

Estudio observacional de un caso

Adolescente varon de 13 afios. AP: sin interés

Tumoraciones dolorosas en cuero cabelludo de 3 semanas de evolucidon con
nuevas lesiones cutaneas violaceas en cara y tronco en los ultimos 15 dias.
Antecedente de febricula de 2-3 dias |la semana previa

EF: ligera palidez cutanea. CyC: 2 adenopatias retroauriculares y 1
submandibular, <1cm. PIEL: multiples nodulos palpables en cuero cabelludo,
dolorosos, <1lcm vy 2 lesiones sobreelevadas eritemato-violaceas en rama
mandibular derecha y otra macular a nivel del torax

PPCC: Analitica de sangre con elevacion de LDH (469 U/l) y radiografia de
térax con ensanchamiento mediastinico. TC toracoabdominopélvico:
infiltracion adenopatica a nivel mediastinico y mesentérico. Lesiones
hipodensas renales

Se remite a H. de referencia para completar diagndstico y valorar tratamiento
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RESULTADOS Y CONCLUSIONES

Tras estudio pertinente se diagnostica de un linfoma linfoblastico de células T en
estadio IV (afectacidon mediastinica, cutanea, renal, testicular y de médula ésea).
Actualmente en remision completa tras fase de induccidn quimioterapica.
Conclusiones:
= Laslesiones cutaneas como primera manifestacion de una neoplasia
hematologica son poco frecuentes, aunque deben sospecharse ante una clinicay
exploracion fisica sugestivas.
= Mas del 80% de los pacientes presentan estadio Il o IV al diagndstico y casi el
50% tienen sintomas B.
= Historicamente la supervivencia de las neoplasias de origen T era inferior a las de
origen B, aungue los nuevos esquemas de quimioterapia intensiva han mejorado
espectacularmente su supervivencia.
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