IMAGEN EN LA PRACTICA CLINICA

PRURIGO NODULAR

Nodular prurigo
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Figura 1

Figura 2

Paciente femenino de 23 afios de edad con papulas y nédulos indurados de 12 afios de evolucion, distribuidos en forma simétrica
en brazos, tronco, miembros inferiores y cara, pruriginosos. Figura 1.-A Nédulos hiperpigmentados y algunos con superficie
queratdsica de 1-2cm de didmetro, en espalda y cara posterior de brazos. Figura 1.-B Muestra nédulos eritematosos, duros a
la palpacioén en dorso de antebrazos y manos. El pririgo nodular es una dermatosis cronica de etiologia multifactorial, se han
implicado factores emocionales, atopicos y de hipersensibilidad. Estudios recientes han demostrado aumento de neuropéptidos
en las lesiones, que podrian ser los desencadenantes de la respuesta dermoepidérmica y neural en las lesiones; iguaimente, se
ha encontrado niveles elevados de Inmunoglobulina E sérica. Es una dermatosis de dificil manejo, se han empleado numerosos
farmacos topicos, intralesionales, sistémicos, crioterapia y fototerapia, solos 0 combinados con resultados poco alentadores, en
la actualidad la terapia con UVB de banda estrecha parece ser prometedora. Figura 2. La microfotografia histolégica revela un
corte de piel que revela en la epidermis hiperqueratosis compacta y estrato de Malpigio hiperplasico; la dermis presenta fibrosis e
hipertrofia de las estructuras nerviosas en la porcion superior y moderado infiltrado linfohistiocitario perivascular en la porcién media.
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