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RESUMEN

Los tumores benignos de la nariz pueden aparecer a cualquier edad, son muy diversos y sus
manifestaciones clinicas suelen ser poco especificas, por lo que surge la necesidad de solicitar
examenes complementarios o apoyar el diagnostico de certeza en exdmenes histopatoldgicos. Los
tumores adquiridos benignos localizados en la piramide nasal pueden presentar una ubicacién multiple
0 Unica, como es el caso que se presenta a continuacién. Los poromas ecrinos son tumores anexiales
benignos, que se originan en las células de las glandulas ecrinas del cuerpo humano, predominan en
mayores de 40 afios, con mayor incidencia en el sexo masculino. Estos tumores benignos presentan un
bajo porcentaje de malignizacion y son exclusivos de la piel, pudiendo aparecer en cualquier parte del
cuerpo pero con predileccion por la region palmoplantar. Sin embargo, su localizacién en region de
fosa nasal es extremadamente rara. En el pasado, los tumores poroides se dividieron en 4 (cuatro)
subtipos diferenciales; a saberse: hidroacantoma simple, hidradenoma poroide, poroma ecrino y tumor
del conducto dérmico. En 2006, la OMS (Organizacién Mundial de la Salud) modificé la clasificacion
de los tumores cutdneos mencionados, considerando estos términos como sinénimos y los agrupd
simplemente bajo el término poroma. Se presenta una localizacion atipica de poroma ecrino en region
vestibular de la cavidad nasal. Debido a la localizacion inusual de este tumor anexial y su baja
frecuencia de aparicién se decidid llevar a cabo la presentacion de este reporte de caso. Los poromas
son especialmente frecuentes en la piel acral, sin embargo, es importante tener en cuenta que puede
presentarse en distintas regiones de cabeza y cuello, como ser la piel vestibular. Ademas, teniendo en
cuenta su aspecto clinico clasico de lesion exofitica se debe realizar exéresis total de lesiones para su
posterior analisis histopatolégico considerando la gran variedad de diagnésticos diferenciales.
Palabras clave: Tumor anexial, benigno, glandulas écrinas, tumor nasal.

INTRODUCCION

Los tegumentos de la piramide nasal, del vestibulo nasal y de la narina son con frecuencia el asiento
de tumores benignos adquiridos. EI poroma ecrino es un tumor benigno de la porcion intraepidérmica
del conducto de la glandula sudoripara ecrina (acrosiringio), que representa 10% de los tumores de las
glandulas sudoriparas. Habitualmente se caracteriza por ser una neoformacion Unica, blanda, de color
rosado, localizada en la region palmoplantar en donde se reporta del 60 a 80% de los casos.
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Excepcionalmente se han descrito casos en region de cabeza y cuello en relacion con la pirdmide nasal,
lo que facilita que su diagnostico sea frecuentemente tardio.

CASO CLINICO

Paciente de sexo masculino de 61 afios, oriundo de la localidad General San Martin (Provincia del
Chaco), que consulta en Mayo del 2024 al servicio de Otorrinolaringologia del Hospital Julio C.
Perrando, por presentar formacion de crecimiento progresivo en regién vestibular derecha de 1 afio de
evolucidn, asociado a episodios de sangrado por microtraumatismos. Se realiza rinoscopia anterior
donde se observa formacion exofitica, duro elastica, no dolorosa a la palpacion, de bordes definidos,
superficie rugosa y coloracion rosado amarronado de 0.5 cm x 0.5 cm en regidn vestibular de cavidad
nasal derecha (Fig.1). Se solicitan serologias para micosis, las cuales informan no reactivas. Se realiza
toma de biopsia escisional de la lesion y se envia muestra al Servicio de Anatomia Patoldgica, quiénes
informan células cuboidales a basaloides dentro de la epidermis acantosica, compatible con poroma.

Figura 1. Poroma ecrino localizado en vestibulo nasal.

DISCUSION

El poroma ecrino suele aparecer entre los 40 y 60 afios con predominio en el sexo masculino. Se trata
de una patologia de mayor prevalencia en el ambito dermatoldgico debido a que puede localizarse en
cualquier parte de la superficie corporal (a predominio de palmas y plantas), a diferencia de lo que
sucede con otros tumores anexiales que presentan mayor prevalencia en region de cabeza y cuello. Las
localizaciones en cara mencionan asiento en mejillas, labios y nariz, no habiéndose encontrado durante
la confeccion de nuestro marco tedrico estudios que mencionan localizacién nasal. En un estudio
retrospectivo de 80 pacientes en Espafia (2), la prevalencia de esta patologia en cabeza y cuello
representd el 16,25 %, asimismo en un estudio sobre 101 pacientes publicado por la Sociedad britanica
de Dermatologia (1), represento el 18.18 % de casos. Se deben tener en cuenta al observar este tipo de
tumores distintos diagnoésticos diferenciales: melanoma lentiginoso nodular, carcinoma basocelular,
granuloma piogeno y queratoacantoma. Se presenta como desafio diagndstico ya que su baja incidencia
impide tenerlo en cuenta como principal sospecha diagndstica. El estudio previamente mencionado (2)
afirma que el poroma puede presentar una degeneracion maligna a porocarcinoma después de los 8.5
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afios de evolucion, sin embargo, el riesgo de transformacion es muy bajo. El tratamiento de eleccion
es la extirpacion quirargica con margenes de seguridad; también se puede llevar a cabo destruccion de
la lesion con crioterapia o electrocoagulacion. En el caso presentado se realizé una exeéresis escisional
de la lesion.

CONCLUSION

Se resalta la importancia de tener en cuenta esta patologia como sospecha diagnostica ante la
presentacion de tumoraciones de la piel de cabeza y cuello, con el fin de realizar diagndstico y
tratamiento inmediato, el cual consiste en la extirpacion total del mismo con su base de implantacion
y margenes de seguridad. Asimismo, es importante la histopatologia, que nos permite obtener el
diagnostico de certeza y diferenciar al poroma ecrino de otros tumores anexiales.
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