CASOS CLINICOS

Melanoma Polipoideo: A propdsito de un caso.
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Paciente femenino de 43 afios, sin antecedentes mérbidos. Con-
sulta por cuadro de un afio de evolucion caracterizado por lesion
tumoral dolorosa, de crecimiento progresivo, ubicada en region
abdominal, sin otros sintomas asociados.

Al examen fisico destaca tumor pediculado de superficie cerebri-
forme, con dreas eritematosas, erosionadas y pigmentadas, de
3x2,5x 2 cm de diametro, conectado por un pediculo de 1x 0,8
cm a la piel de hipocondrio izquierdo, la que se observa eritema-
tosa y pigmentada, de bordes difusos (Figura 1).

Se realiza biopsia excisional que revela neoplasia melanocitica
maligna, infiltrante y ulcerada, dispuesta en patron sélido, con
células de nucleos vesiculosos, nucléolo prominente y mitosis
atipicas, con escaso citoplasma. Existe necrosis tumoral focal y
los margenes se encuentran negativos para neoplasia maligna
(Figura 2).

Se realiza el diagndstico de melanoma polipoideo y se deriva a
oncologia para estudio de diseminacién y manejo pertinente por
especialidad.

El melanoma polipoideo (MP) es una rara variante de melanoma.
Algunos autores lo consideran dentro del tipo nodular y otros
como una entidad distinta con caracteristicas propias. Dada
la falta de consenso en cuanto a su clasificacion, la incidencia
resulta incierta. Clinicamente corresponde a un tumor de creci-
miento exofitico, reportandose dos formas clinicas: pediculado
y sésil. Se localiza preferentemente en tronco y extremidades.
El estudio histopatoldgico muestra células balonizantes, cambios
estromalesdesmoplasicos, émbolos tumorales, alto grado de ati-
pia nuclear, pleomorfismo celular e indice mitético elevado. El
pronostico es malo debido a sus precoces metdastasis a distan-
cia. El tratamiento dependera de su etapificacion.

Se presenta este caso dado que corresponde a una presenta-
cion inusual de melanoma, requiriendo de un alto indice de sos-
pecha para lograr una aproximacion diagndstica y tratamiento
oportuno.
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