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Dermatitis anular liqguenoide de la infancia
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Nifio sano de ocho anos que consulta por lesiones anula-
res asintomaticas de un ano de evolucion. En la exploracion
presentaba multiples placas anulares, de 3 a 8 cm de dia-
metro, borde eritemato-parduzco y centro hipopigmentado
(fig. 1). Las lesiones se localizaban en ingles, flancos y axilas.
La biopsia cutanea mostré un infiltrado linfocitario lique-
noide en dermis papilar, con cambios vacuolares de la capa
basal y queratinocitos apoptosicos (cuerpos coloides), loca-
lizados en la punta de las crestas epidérmicas, lo que les
otorgaba un aspecto cuadrangular (fig. 2A-C). El estudio
inmunohistoquimico reveldé predominio de linfocitos CD4+
y, principalmente, CD8+ (fig. 2D-E). El analisis molecular
demostrd ausencia de monoclonalidad del receptor de célula
T. Se diagnostico como dermatitis anular liquenoide de la
infancia y se traté con crema de metilprednisolona ace-
ponato y pomada de tacrolimus al 0,1%. A los seis meses
de seguimiento, las lesiones habian desaparecido completa-
mente.

La dermatitis anular liquenoide de la infancia (DALI) es
una dermatosis liquenoide infrecuente y de etiopatogenia
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desconocida. Desde que se describié en 2003, se han comu-
nicado 64 casos, la mayoria en nifos y adolescentes del
area mediterranea’?. Clinicamente se presenta en forma
de maculas y placas anulares rojizas-marrones, con cen-
tro hipopigmentado, que predominan en abdomen, flancos
y region inguinal’. El diagnéstico diferencial clinico incluye
la morfea, el vitiligo inflamatorio, los eritemas figurados, la
tifa corporal, la purpura anular telangiectoide de Majocchi
y, principalmente, la micosis fungoide (MF) hipopigmentada
(linfoma cutaneo de células T)'-. Los datos clinicos e his-
topatoldgicos que nos ayudan a diferenciar la DALI de la MF
son: morfologia anular de las lesiones, ausencia de descama-
cion, atrofia e induracion, distribucion en pliegues cutaneos
y respetando la region distal de las extremidades, crestas
epidérmicas cuadrangulares con queratinocitos necroticos
en las puntas, ausencia de epidermotropismo y naturaleza
policlonal del infiltrado?. Aunque se trate de una entidad
benigna, presenta un curso crénico con recidivas frecuen-
tes. Se ha descrito la regresion espontanea de las lesiones
o tras tratamiento con corticoides tépicos, inhibidores de
la calcineurina o fototerapia’~>. Se recomienda seguimiento
periddico por su similitud clinica e histopatoldgica con la MF.
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Figura 1  Placas anulares eritemato-parduzcas con hipopigmentacion central localizadas en flancos (A) y axilas (B).

Figura 2 Infiltrado linfocitico en banda en dermis papilar, cambios vacuolares de la capa basal (elipses) y queratinocitos apopto-
sicos (flechas) en la punta de las crestas epidérmicas (hematoxilina-eosina [A] x20 y [B] x40; inmunohistoquimica para citoqueratina

AE1/AE3 [C]). Inmunohistoquimica para CD4+ (D) y CD8+ (E).
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