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RESUMEN 
 
Un nuevo caso de papulosis linfomatoide es 
presentado en forma de “haga su diagnóstico”, 
el segundo publicado en corto tiempo. 

SUMMARY 
 
A new case of lymphomatoid papulosis is reported as: 
what is your diagnosis, this is the second case in a short 
period of time. 
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Varón de 45 años que padece estas lesiones pápulo-nodulares, la mayoría de ellas con necrosis 
central, asintomáticas, en sector inferior y derecho del abdomen, dedo pulgar izquierdo y glúteo 
derecho, de similares características. En el lapso de uno a dos meses involucionan, dejando máculas 
hiperpigmentadas y algunas cicatrices como secuela. 

 
Fig. 1 

 

Fig. 2 
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Los diagnósticos previos fueron mayormente de piodermitis. 

Hallazgos histopatológicos: 

La biopsia amplia con sacabocado de 6 mm hasta el subcutáneo mostró: 

Infiltrado inflamatorio mixto, superficial y profundo, perivascular e intersticial. En el mismo se 
observan eosinófilos y linfocitos de unos 20 micrones (gran tamaño) (Figs 3 y 4 H&E, 10 y 40X). 

 
Fig. 3 

 
Fig. 4 

http://rad-online.org.ar/2015/07/01/cual-es-su-diagnostico-3/#fig3
http://rad-online.org.ar/2015/07/01/cual-es-su-diagnostico-3/#fig4
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Con inmunomarcación para CD 20 solo se visualizan algunos linfocitos B “acompañantes” y con CD 3 
se ve un escaso epidermotropismo a 40X (Figs 5 y 6 40X). 

 
Fig. 5 

 
Fig. 6 

Con CD30 se muestra positividad en los linfocitos grandes, especialmente a nivel del aparato de Golgi 
y de la membrana nuclear, 400X (Figs 7 y 8). 

http://rad-online.org.ar/2015/07/01/cual-es-su-diagnostico-3/#fig5
http://rad-online.org.ar/2015/07/01/cual-es-su-diagnostico-3/#fig6
http://rad-online.org.ar/2015/07/01/cual-es-su-diagnostico-3/#fig7
http://rad-online.org.ar/2015/07/01/cual-es-su-diagnostico-3/#fig8
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Fig. 7 

 
Fig. 8 
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La evolución en el curso de un mes desde el punto de vista clínico es: 

 
Fig 9: involución con máculas y cicatrices hiperpigmentadas, al mes de la biopsia. 

¿Cuál es su diagnóstico ahora? 

What is your diagnosis now? 

  

Respuesta: 
Answer: 

Papulosis linfomatoidea, tipo C. (lymphomatoid papulosis, C type). 
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COMENTARIO 

El tema fue revisado en el número anterior de esta revista, ha sido interesante que en los últimos 
tres meses, tres casos nuevos hayan sido confirmados. Este último del tipo C y el recientemente 
publicado del tipo B. En ninguno hemos visto las células de Reed-Stenberg, como en el tipo A. Los 
dos pacientes han comenzado con metotrexato a dosis muy bajas, se seguirán controlando 
evolutivamente por largo tiempo. Es para tener en cuenta, que el diferencial con las forunculosis o 
ectimas múltiples es un error frecuente, para quien no se encuentra en alerta acerca de este 
enigmático linfoma CD30+. 
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