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Presentamos un nuevo caso de Poroma Ecrino, que vendria a ser el tercero
descrito en la literatura nacional.

REVISION BIBLIOGRAFICA

A partir de la publicacion por H. Pinkus y sus colaboradores hecha en
1956, donde describieron cinco casos, los cuales presentaban unos tumores, que
fueron denominados por ellos como Poroma Ecrino, han venido apareciendo nuevos
casos reportados en el exterior.

Para Pinkus y colaboradores, el Poroma Ecrino no es mas que un tumor de
naturaleza benigna, que tiene su origen a expensas de la porcion intra-epitelial del
conducto sudoriparo ecrino.

Los nuevos casos publicados, ponen en evidencia, que la lesién puede
aparecer no solamente en regiones plantares, sino también en palma de manos; tal es
el caso reportado por Hellier y Hunter ? ademas Freeman * cita en su trabajo que
Pinkus encontrd dos lesiones en el dedo.

Es de interés el caso reportado por A. I. German * de localizacion en la
parte izquierda de la espalda; este caso vendria a ser el primero reportado, en el cual
el tumor se encontro en piel con vellos.

Toshiaki Yasuda, Akihiro Kawada y Kiminori Yoshida * en 1962 describen
un caso en el que encontraron, presencia de granulos de Melanina y de Melanocitos
en el tumor.

CLINICA
Clinicamente el tumor aparece como un nddulo Unico, del color de la piel,

indoloro, también se le ha descrito como una masa eritematosa. En algunas
ocasiones se describe como una lesion papilomatosa y pedunculada.
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La microfotografia de la lesion muestra a lo largo de la epidermis
la presencia de células de aspecto basal, informes en cuanto a
forma, tamafio y funcion.

Microscépicamente se caracteriza, porque se localiza muy superficialmente,
en estrecha relacion con la epidermis, y su diferencia con las células normales
vecinas.

El tumor no tiene predileccién por raza o sexo, en cuanto a la edad, es mas
frecuente en la edad media de la vida, sin embargo los casos publicados por Reyes y
Télamo ° corresponden a personas relativamente jévenes.

DESCRIPCION DEL CASO

A. de H., de sexo femenino, blanca, de 33 afios, casada, natural de Tovar
(Estado Mérida).

El motivo de consulta fue la aparicién de una tumefaccién del color de la
piel, pediculada, de consistencia firme, no dolorosa, daba la impresion de un dedo
supernumerario, cuya Unica sintomatologia era la de molestarle al calzarse; ubicada
en el borde externo del quinto dedo del pie izquierdo.

Se extirpd quirdrgicamente y se envio el material a anatomia patoldgica con
el diagnostico de "material para estudio”.

ESTUDIO HISTOPATOLOGICO

Acantosis e Hiperqueratosis discreta; a todo lo largo de la epidermis se observa una
proliferacion de células de aspecto basal, muy uniforme
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en forma, tamafio y tincién, que avanza hacia la dermis profunda dejando areas de
dermis con delatacion vascular, incluidas. Con esta descripcion histopatoldgica, se
hizo el diagnéstico de Poroma Ecrino.

RESUMEN Y COMENTARIOS

Se publica el tercer caso de Poroma Ecrino en Venezuela, de acuerdo a la
literatura consultada; tratandose de una mujer adulta con una lesion del pie, que
clinicamente impresiond como dedo supernumerario y cuyo estudio histoldgico
concluy6 el diagnostico de Poroma Ecrino.

El caso descrito nos entusiasma a llamar la atencién sobre lo variable de la
morfologia de este tumor, lo cual ha permitido que sea confundido clinicamente con
: Melanomas, Fibromas, Angiomas, Granuloma piogénico, etc. Tal vez esto influya
en la ausencia de fotografias clinicas de la mayoria de los casos publicados, por
haber sido confundidos con algunas de las lesiones antes mencionadas y solo el
estudio histopatoldgico nos ha confirmado el diagndstico de Poroma Ecrino.

SUMMARY AND COMMENTS

The authors report the third case of Ecrine Poroma found in Venezuela
according to the available literature. It refers to an adult white female who, at first
glance, appeared to have a supernumerary toe which, after histological study, proved
to be a case of Poroma.

The case reported here prompts the authors to call the readers' attention to
the variability of the morphology of this tumor which has. caused it to be mistaken
for melanomas, fibromas, angiomata, pyogenic granulomata, etc. This fact must
have produced the absence of clinical photographs in most of the published cases of
this disorder and only the histological study has confirmed the diagnosis of Ecrine
Poroma.
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