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RESUMEN                                                    SUMMARY 

Se presenta descripción e iconografías clínicas y 
de capilaroscopía, en una paciente de 73 años 
de edad con lesiones cutáneas digitales, 
unilaterales e indoloras, asociadas al síndrome 
del túnel carpiano.     

A rare case of unilateral and indolent cutaneous digital 
lesions, associated with carpal tunnel syndrome in a 73-
year-old woman is reported herein. Description, clinical 
and capillaroscopic photographies are provided. 
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CASO CLÍNICO 

  

Paciente de sexo femenino y 73 años de edad, quien presenta desde hace más de seis meses 
ulceraciones, en dos dedos de la mano derecha. No tiene antecedentes de fenómeno de Raynaud, ni 
diabetes, no fuma, ni consume drogas vasoconstrictoras. 

La dermatosis comenzó con ampollas indoloras en los dedos índice y medio de la mano derecha. 
Relata que progresivamente, a lo largo de varios meses, fue perdiendo la sensibilidad a nivel de 
éstos. En el examen físico se constató una ulceración pequeña en el pulpejo del 2º dedo y una úlcera 
que comprometía el pulpejo del 3º dedo de la mano derecha (Figs 1 y 2). Esta última tenía rasgos 
neuropáticos: la piel presentaba temperatura y color normal, se localizaba en la cara palmar, 
mostraba una callosidad perilesional y era indolora (Fig 3). Se observó además, alteración del tamaño 
(acortamiento), color y superficie de la lámina ungular del dedo medio (Fig 1). 

 

 
Fig 1: vista de ambas manos: se constata el compromiso unilateral. 

http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#fig1
http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#fig3
http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#fig1
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Fig 2: mano derecha: se observan las ulceraciones del 2o y 3o dedo, así como engrosamiento y 

acortamiento de la uña del dedo medio. 

 
Fig 3: úlcera de características neuropáticas a nivel del dedo medio derecho. 

Los estudios complementarios solicitados fueron: radiografía de los dedos, ecografía Doppler de los 
miembros superiores (MMSS), video-capilaroscopía periungular y lesional, baciloscopía de las 
lesiones cutáneas y estudios hematológicos e inmunológicos, entre otros. Se descartaron osteólisis 

http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#ref
http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#ref
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de las falanges, trombosis, enfermedad reumatológica y enfermedad de Hansen. Las imágenes de la 
capilaroscopía perilesional, descartaron patología de la microcirculación cutánea, como mecanismo 
fisiopatogénico de la úlcera (Figs 4 y 5). El electromiograma de los MMSS indicó compromiso distal 
severo del nervio mediano derecho. 

 

Fig 4: capilaroscopia lesional (50X): se observa úlcera con un anillo de hiperqueratosis perilesional, 
luego una corona incompleta de capilares aumentados de tamaño y dispuestos en forma radial y en 
el centro de la lesión, algunos capilares vistos desde el ápex y circundados por tejido de granulación. 
La presencia de puntos negro-grisáceos corresponde a artefactos por presencia de polvo o fibras de 
la ropa. 

  

http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#fig4
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Fig 5: capilaroscopía lesional (100X): se observa campo de 1 mm lineal de la corona capilar descrita 
en la Fig 4. Capilares de tamaño normal (n) y algunos agrandados de tamaño (a), bien perfundidos y 
rodeados de exudados (e). Presencia de microhemorragias dispersas, como puntos amarronados. 

Ausencia de áreas avasculares. 

 COMENTARIOS 

  

El síndrome del túnel carpiano es el síndrome de atrapamiento de nervios periféricos, que se 
presenta con mayor frecuencia a nivel mundial. 1,2 Se produce por la compresión del nervio mediano 
en su pasaje a través del túnel carpiano. 1 Los síntomas más comunes incluyen: entumecimiento con 
exacerbación nocturna, debilidad, parestesia y pérdida de la discriminación sensible. 1 En casos 
severos, este cuadro puede presentarse con manifestaciones cutáneas, localizadas en las falanges 
distales de los dedos, inervados por el nervio afectado. Se describe la ulceración de la punta de los 
dedos, así como la afectación ungueal. El compromiso cutáneo es secundario al daño de las fibras 
sensitivas y autonómicas del nervio mediano y mejora luego del tratamiento quirúrgico del síndrome 
del túnel carpiano. 2,3,4 

 

  

http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#ref
http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#ref
http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#ref
http://rad-online.org.ar/2017/06/30/ulceras-digitales-indoloras-asociadas-a-sindrome-del-tunel-carpiano/#ref
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