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RESUMEN SUMMARY

El angioleiomioma es una neoplasia cutanea Angioleiomyoma is a rare, benign skin neoplasia derived
rara, benigna, que deriva de las células from smooth muscle cells of blood vessels. It usually
musculares lisas de los vasos sanguineos. Se occurs in the lower limbs of middle-aged women as a
presenta habitualmente en los miembros painful tumor, palms and soles. The cavernous

inferiores de mujeres de edad mediana, como histological subtype is unusual. The treatment of choice is
un tumor doloroso. El subtipo histolégico surgical removal of the lesion. We present a case of a

cavernoso es poco frecuente. El tratamiento de  patient with a left cavernous angioleiomyoma planting.
eleccion es la extirpacién quirdrgica de la lesién.

Presentamos el caso de una paciente con un

angioleiomioma cavernoso plantar izquierdo.

PALABRAS CLAVES KEY WORDS
Angioleiomioma cavernoso; Tumor cutaneo Angioleiomyoma cavernous; Painful cutaneous
doloroso. tumors.
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INTRODUCCION

El angioleiomioma es un tumor cutdneo, benigno, doloroso, poco frecuente. Se origina de las células
musculares lisas de la pared vascular. Aparece con mas frecuencia en mujeres, localizado en los
miembros inferiores, entre la tercera y quinta décadas de la vida.

A continuacion, comunicamos el caso de una mujer quien presentd un angioleiomioma doloroso
plantar, de afios de evolucién.

CASO CLINICO

Mujer de 47 afios de edad, oriunda de Cérdoba capital, con antecedentes de hipotiroidismo y
migrafia; tratada con levotiroxina 112 mcg/dia, que consulté por presentar una lesién tumoral
plantar izquierda, dolorosa a la presién, de mas de cinco afios de evolucién. Habia recibido
tratamiento previamente con acidos queratoliticos topicos, electrocoagulacion y criocirugia con mala
respuesta y recidivas.

Al examen fisico, se objetivd un tumor de color piel normal, ligeramente pardusco, en talén del pie
izquierdo, doloroso a la palpacién e indurado. A la dermatoscopia, se evidencio que la lesion borraba
los dermatoglifos (Fig 1).

Fig 1: tumor de color piel pardusco localizado en taldn de pie izquierdo, indurado. A la
dermatoscopia, se evidencia que la lesidon borra los dermatoglifos.

Con diagnostico presuntivo de un tumor cutaneo doloroso, entre ellos el angioleiomioma, se
procedio a la escision del mismo. El examen macroscopico reveld una lesion polipoide de 13 x 10 mm
de color pardo violaceo (Fig 2). El estudio histopatoldgico mostrd estructuras vasculares ectdsicas
(cavernosas), rodeadas por una proliferacion de células musculares lisas. La inmunohistoquimica
informd marcacion positiva para endotelio vascular (CD 34+) y musculo liso (ASMA+), lo que permitié
arribar al diagndstico de angioleiomioma polipoide, variedad cavernoso. (Figs 3y 4).
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Fig 2: macroscopia de la pieza quirurgica. Se observa lesién polipoide de 13x10 mm, de color pardo
violaceo.

Fig 3: HE 10X: estructuras vasculares ectdsicas, congestivas, rodeadas de un estroma de musculo liso.
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Fig 4: IHQ 20X: la figura de la izquierda muestra marcacion ASMA (+) para pared de musculo liso. La
figura de la derecha muestra marcacién CD 34 (+) para endotelio vascular.

La paciente no presenté complicaciones postquirurgicas ni recidivas hasta la fecha.
DISCUSION

Los angioleiomiomas constituyen un subtipo de tumores, derivados del musculo liso, denominados
leiomiomas.? Estos son dos veces mas frecuentes en mujeres que en varones, entre los 30 y los 60
afios de edad. Representan el 5% de todas las neoplasias benignas de los tejidos blandos y la cuarta
parte de los leiomiomas cutdneos. * Se localizan principalmente en las extremidades, pero se han
reportado casos de ubicacion atipica como: la cabeza, el cuello, el tronco, las manos vy la boca. 2

En cuanto a la etiopatogenia, existen comunicaciones aisladas de cambios citogenéticos moleculares,
tales como deleciones del cromosoma 22 de ganancias recurrentes en el cromosoma Xg. ’

Desde el punto de vista clinico, el angioleiomioma se presenta como una lesién tumoral pardusca o
color piel, pequefia, de pocos centimetros de didmetro, solitaria y firme. Como se observa en
nuestro caso, el 60 % de los pacientes refiere dolor que puede ser espontaneo o desencadenado por
el frio, la palpacién, el roce u otros estimulos imperceptibles. No obstante, los tumores cefalicos y
cervicales no suelen ser dolorosos. > Esta sintomatologia podria deberse a la contraccidon de las
fibras musculares, que produce isquemia local o a la compresidn de haces nerviosos locales. 26

Los métodos complementarios como la ecografia o la resonancia son inespecificos, sin embargo,
pueden ayudar a la delimitacion de los margenes tumorales y su relacién con estructuras vecinas. El
diagndstico definitivo se realiza con el estudio histopatoldgico de la pieza quirtrgica. *’

A la microscopia se objetiva una lesion bien delimitada, rodeada por una capsula fibrosa que se
dispone en la dermis profunda o tejido celular subcutdneo y que contiene fibras musculares lisas, sin
atipia nuclear ni mitosis que revisten espacios vasculares. Existen tres subtipos histoldgicos: el sélido
o capilar: rico en células musculares lisas con escaso componente vascular, es mas frecuente en los
miembros inferiores de mujeres y tiende a ser doloroso; el venoso: compuesto por canales
vasculares mas gruesos y numerosos que el anterior, habitualmente se presentan en la cabezay en
el cuello de hombres y es poco sintomatico y el subtipo cavernoso: que es la variante mas rara
caracterizada por canales vasculares ectasicos, rodeados por una fina capa de células musculares
lisas. Este dltimo corresponde al subtipo de nuestra paciente. *’

Dentro de los diagndsticos diferenciales, se deben tener en cuenta aquellos tumores cutaneos
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dolorosos, como en los casos de: espiradenoma ecrino, neuromas, dermatofibromas, angiolipoma,
neurilemoma, endometrioma, tumor glémico, tumor de células granulosas, entre otros. >

El tratamiento de eleccion es la extirpacion quirdrgica de la lesion. Si el angioleiomoma deriva de la
pared de una arteria y la circulacion colateral es insuficiente, se debe reparar la misma tras la
reseccidn del tumor. ! Otros métodos que se han utilizado son: la criocirugia con malos resultados y
la ablacion con laser de didxido de carbono, con buena respuesta. 4

Esta neoplasia tiene un prondstico excelente siendo raras las recidivas, aunque se han reportado
casos excepcionales de transformacion maligna. 8

CONCLUSION

Para concluir, podemos decir que el angioleiomioma es un tumor poco frecuente, que debe tenerse
en cuenta como diagndstico diferencial de tumores dolorosos de la piel. Nuestro objetivo fue
presentar un subtipo histoldgico muy poco frecuente (cavernoso) de angioleiomioma y destacar la
importancia de efectuar el diagndstico correcto, para poder brindar un tratamiento adecuado.
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