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Respuestas razonadas
Lesiones hiperpigmentadas crénicas en miembros

inferiores. A propésito de un caso

Respuestas razonadas

1.e. CORRECTA.

La enfermedad de Schamberg es la varie-
dad mas frecuente de las poco frecuentes
dermatosis purpuricas pigmentadas (DPP),
que son en general benignas y de curso
cronico. También se le nombra como DPP
progresiva. Su caracteristica principal es la
aparicion de multiples petequias sobre ma-
culas hiperpigmentadas pardo-amarillentas
(1). Todas estas dermatosis presentan unas
caracteristicas histopatologicas comunes,
siendo diferentes formas clinicas de una
misma entidad.

En esta enfermedad, las lesiones suelen apa-
recer en extremidades inferiores de forma
bilateral, aunque pueden aparecer en otras
localizaciones como tronco, brazos, mus-
los y gluteos (2). En la exploracién fisica
pueden apreciarse maculas rojo-anaranjadas
con un punteado purpurico en forma de gra-
nos de pimienta de cayena en su periferia.
Pueden evolucionar hacia una coloracion
amarillento-parduzcas, y raramente presen-
tan prurito. Su curso es cronico, con nume-
rosas exacerbaciones y remisiones.

La etiologia de la enfermedad de Scham-
berg es desconocida y en la mayor parte de
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los casos no se identifica el agente causal.
Se ha relacionado principalmente con la es-
tasis venosa, y de igual forma, también se
ha relacionado con la diabetes mellitus, el
lupus eritematoso, el ejercicio fisico y di-
versos farmacos (1,3), por lo que cualquiera
de las opciones indicadas puede causar esta
enfermedad, siendo correcta la opcion e, ya
que engloba a todas las anteriores que pue-
den originar esta enfermedad.

2.d. CORRECTA.

La mayoria de los pacientes que presentan
este tipo de lesiones no requiere tratamien-
to, ya que la mayoria se encuentran asinto-
maticos, como el caso de la paciente (4).
En este tipo de lesiones al presentarse por
lo general de forma asintomética no es ne-
cesario ningun tipo de tratamiento, ya que
las lesiones regresan o remiten de forma es-
pontanea sin ser necesario la aplicacion de
corticoides, antibioticos ni la exéresis de la
lesion para su desaparicion. Por otro lado, al
ser generalmente asintomatica no precisa de
tratamiento antithistaminico, al no ocasionar
prurito.
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