IMAGENES EN MEDICINA

Pigmentacion amarronada en palmas y plantas. Informe de un caso
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CASOCLINICO

Se presenta una paciente de 5 afios, previamente sana,
que consulté por una macula en planta de pie de 1,5 por
4 cm, amarronada, asintomatica, no pruriginosa (Fig. 1),
de pocos dias de evolucion. Al interrogatorio no refirié
traumatismos recientes. En la dermatoscopia se observo
una pigmentacion difusa sin un patrén caracteristico (Fig.
2) alejando la sospecha de una lesion de origen melano-
citico. Se plantearon como diagnoésticos diferenciales:
hematoma, pigmentacion por chinche verde y tina negra.
Se decidié mantener una conducta expectante y realizar
control clinico evolutivo. Luego de una semana, la madre
acude nuevamente a la consulta refiriendo que tenia una
lesion similar a la de su hija, que habia notado luego de

un dolor punzante en esta localizacion. En el examen
fisico present6 una lesion de similares caracteristicas en
la palma de la mano (Fig. 3), mientras que la lesiéon de
la nina habia resuelto sin dejar secuelas. Se interpreto
como pigmentacion por chinche verde y se mantuvo la
misma conducta.

La pigmentacion por insectos es un grupo de der-
matosis infrecuentes, benignas y autorresolutivas. En
nuestro medio es producida mas cominmente por la
chinche verde (Nezara viridula) perteneciente a la familia
Pentatomidae. También se la denomina “stinky bug” o
“chinche hedionda” debido a que, ante ciertos estimu-
los, secreta por sus poros una sustancia con un olor muy
caracteristico, similar al del cilantro'3.

Figura 1. Macula ovalada marron-anaranjada en planta de pie (talén) de 1,5 cm x4 cm.
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Figura 2. Dermatoscopia de lesion de planta de pie: pigmentacion
difusa de coloracion marrén-anaranjada sin criterios de lesion
melanocitica.

B

Figura 3. Macula redondeada marron-anaranjada en palma de
manode Tcmx 1,5cm.

La incidencia de estas lesiones aumenta en otofio e
invierno, ya que es en esa época cuando la chinche verde
se resguarda cerca de los hogares, para mitigar el frio del
invierno®4.
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No es el Gnico insecto que produce lesiones pigmen-
tarias. Otros de la misma familia como Halyomorpha halys
(chinche apestosa marréon marmolada) y otros insectos
(del orden de los cole6pteros) pueden generar lesiones
muy similares clinicamente!3*.

El contacto con la sustancia que emana la chinche
verde, que contiene una serie de aldehidos, produce
una o varias lesiones pigmentadas, maculares, gene-
ralmente limitadas a palmas y/o plantas, de un color
marr6n anaranjado caracteristico. Las lesiones sue-
len pasar inadvertidas por el paciente y en algunas
ocasiones se pueden asociar con un dolor punzante.
Generalmente se trata de una lesion asintomatica,
en la que no se observan signos de inflamacién. Una
teoria es que el grosor del estrato corneo de la region
palmoplantar tendria cierto efecto protector, ya
que es en areas corporales cuya epidermis tiene un
estrato céorneo mas delgado donde se han descripto
casos con sintomas asociados como prurito, ardor
o eritema'®.

En la dermatoscopia se observa una pigmentacion
difusa, superficial, de coloracion marrén anaranjada, sin
ningun criterio dermatoscopico que haga sospechar un
origen melanocitico?.

El principal diagnéstico diferencial es una lesion
melanocitica. Esta no suele aparecer de forma abrupta,
generalmente no tiene la tonalidad anaranjada caracte-
ristica de la pigmentacién por chinche verde, tiene un
patrén dermatoscopico que suele permitir arribar a su
diagnoéstico y, por otro lado, no tiende a la desapariciéon
en pocas semanas. Otro diagnostico diferencial para
tener en cuenta es un hematoma, pero este presenta un
cambio de coloracién progresivo clasico y suele haber
un antecedente traumatico percibido por el paciente.
También se podria pensar en una tifa negra. Esta es
una micosis superficial producida por H. werneckii, que
también produce lesiones hiperpigmentadas de color
marroén grisaceo, asintomaticas, en palmasy plantas. En
la dermatoscopia muestra generalmente un entramado
de lineas muy finas y areas punteadas. A pesar de que
hay casos descriptos de resolucion espontanea (luego
de varias semanas), generalmente se requiere el uso de
antimicéticos topicos asociados con queratoliticos. Por
altimo, de acuerdo con la clinica y el interrogatorio,
se deberia descartar la pigmentacion por farmacos y
tinturas®s.

El diagnostico se realiza mediante la clinica, la derma-
toscopiaylaevolucion, y suele resolver espontaneamente,
entre unay tres semanas sin dejar pigmentacion residual
ni cicatriz. En algunas ocasiones, el paciente puede
detectar al insecto en las inmediaciones de su hogar. El
estudio histopatolégico no es necesario para arribar al
diagnostico y solo se realizaria en casos en los que haya
dudas diagnésticas, sobre todo ante la sospecha clinica
y dermatoscépica de un nevo atipico o un melanoma'2.

El tratamiento solo es necesario en los casos en los
que se presenten como un cuadro sintomatico, pero
generalmente se recomienda indicar una conducta expec-
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tante. Es importante tratar de que el insecto no ingrese
en el hogar, por ejemplo con el uso de mosquiteros, y
sobre todo intentar eliminar el agente causal del medio,
mediante insecticidas especificos para esta especie y el
desmalezamiento?.

Presentamos estas imagenes de una dermatosis poco
informada, que se produjo en dos integrantes de un mis-
mo grupo familiar, cuya presentacion clinica y derma-
toscopica fue tipica y nos permitio arribar al diagnoéstico
sin necesidad de realizar procedimientos invasivos. Por
otro lado se explicé la evolucion esperada de esta enti-
dad manteniendo una conducta expectante, debido a la
benignidad del cuadro.
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