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Clinica cotidiana

Importancia del diagnostico diferencial de las lesiones
cutaneas para evitar errores clinicos
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INFORMACION DEL ARTICULO RESUMEN

Historia del articulo: Se presenta el caso de una mujer de 57 afios que acude a urgencias de atencién primaria

Recibido el 31 de julio de 2025 por dolor en el ojo derecho, acompanado de sangrado en la regién periocular. En la explo-

Aceptado el 9 de enero de 2026 racién fisica se objetiva, ademds, ndédulo duro en el tercio externo del parpado superior

On-line el 19 de mayo de 2026 derecho. Derivada a oftalmologia, la lesién es diagnosticada de granuloma piégeno, pau-
tandole dexametasona y tobramicina tépicas, ademas de incluir a la paciente en lista de

Palabras clave: espera quirudrgica.

Lesiones cutdneas benignas
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Importance of differential diagnosis of skin lesions to avoid clinical
errors

ABSTRACT

Keywords: We present the case of a 57-year-old woman who presented to the primary care emer-
Benign lesions skin gency department with pain in her right eye, accompanied by bleeding in the periocular
Pyogenic granuloma region. Physical examination also revealed a hard nodule in the outer third of her right
Management and treatment upper eyelid. Referred to ophthalmology, the lesion was diagnosed as a pyogenic granu-

loma, and she was prescribed topical dexamethasone and tobramycin and placed on the
surgical waiting list.
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Descripcidn del caso clinico

Mujer de 57 afios, sin antecedentes médicos relevantes salvo
rinitis alérgica en tratamiento con antihistaminicos, acude a
la consulta de urgencias de atencién primaria por segunda
vez en una semana.

Refiere que, desde hace varios dias, al despertarse presenta
dolor en el ojo derecho acompanado de sangre roja fresca seca
en la regién periocular, sin afectacién de la agudeza visual.

Refiere también la aparicién de una tumoracién en el par-
pado superior derecho, que ha ido aumentando de tamaiio
desde el inicio de la clinica. No asocia traumatismo, picadura
ni contacto con sustancias irritantes.

A la exploracién, se palpa un nédulo duro en el tercio
externo del parpado superior derecho, mévil y no adherido a
planos profundos. Al realizar la eversién palpebral se observa
una lesién de base séstil, friable, dependiente de la mucosa
palpebral, de aproximadamente 1 cm de didmetro, que sangra
de forma esponténea (figura 1).

Se deriva a oftalmologia para valoracion especializada. Alli
se diagnostica como granuloma pidégeno y se pauta tratamiento
tépico con pomada de dexametasona y tobramicina (una apli-
cacién dos veces al dia durante 10 dias), ademds de incluir a
la paciente en lista de espera quirirgica.

Una semana después, en revisién en atencién primaria, se
observa una disminucién del tamaiio de la lesién y ausencia
de sangrado espontéaneo.

Comentario

Las lesiones palpebrales constituyen un motivo de consulta
poco infrecuente en atencién primaria, y su abordaje requiere
una valoracién minuciosa para evitar errores diagnésticos que
puedan tener consecuencias importantes.

El granuloma pidgeno es una proliferacioén vascular benigna
de rapida aparicién, que a menudo se asocia a traumatismos
menores o irritaciones, aunque en muchos casos no se identi-
fica un desencadenante claro?. Su crecimiento rapido, aspecto
friable y tendencia al sangrado pueden hacer que se confunda
facilmente con lesiones malignas, como el carcinoma basoce-
lular o incluso un melanoma?.

En este caso, la localizacién palpebral, el sangrado espon-
taneo y la morfologia nodular hicieron necesario considerar
un diagnéstico diferencial amplio. Una exploracién cuidadosa,
incluyendo la eversién palpebral, fue clave para identificar
correctamente la lesién y derivar de forma oportuna.

Se ha descrito el uso de tratamientos tépicos como el timo-
lol en algunos casos seleccionados de granuloma piégeno, con
resultados positivos?, aunque en la practica habitual el manejo
quirudrgico continda siendo la opcién mas habitual cuando la
lesién no remite con tratamiento tépico.

Como conclusiones, las lesiones palpebrales deben explo-
rarse con especial atencién, incluyendo siempre la eversiéon
del parpado. El granuloma piégeno puede simular tumores
malignos: su rapida aparicién, sangrado fécil y crecimiento
deben alertarnos, pero no alarmarnos. Una correcta anamnesis

Figura 1 - Lesién
sangrante y
friable en mucosa
palpebral del ojo
derecho. Imagen
tomada durante
la exploracién

en consulta de
atencion primaria.

y exploracién fisica en atencién primaria permiten orientar el
diagnéstico y evitar retrasos en la atencién especializada. Ante
cualquier lesién ocular de comportamiento atipico o evolucién
rapida, debe considerarse la derivacién a oftalmologia.

Conflicto de interés

Los autores declaran no tener ningin conflicto de intereses.

BIBLIOGRATFIA

1. Goldstein BG, Goldstein AO. Overview of benign lesions of the
skin [Internet]. En: Basow DS, editor. UpToDate. Waltham (MA):
UpToDate Inc.; 2025 [citado 30 Jul 2025]. Disponible en: https://
www.uptodate.com/contents/overview-of-benign-lesions-of-
the-skin

2. Goldstein BG, Goldstein AO. Pyogenic granuloma (lobular capi-
llary hemangioma) [Internet]. En: Levy ML, editor. UpToDate.
Waltham (MA): UpToDate Inc.; 2025 [updated 2025 Mar 11;
citado 30 Jul 2025]. Disponible en: https://www.uptodate.com/
contents/pyogenic-granuloma-lobular-capillary-hemangioma

3. Casanova Seuma JM, Moreno Palma S, Canal Garcia E. Diag-
néstico diferencial y conducta a seguir ante un paciente
con lesiones pigmentadas. FMC. 2023;3(7):66-118. https:/doi.
org/10.1016/j.fmc.2023.07.002

4. Séanchez B. Granuloma piogeno tratado con timolol. A propésito
de un caso. NPunto. 2021;IV(45):148-9.


https://www.uptodate.com/contents/overview-of-benign-lesions-of-the-skin
https://www.uptodate.com/contents/overview-of-benign-lesions-of-the-skin
https://www.uptodate.com/contents/overview-of-benign-lesions-of-the-skin
https://www.uptodate.com/contents/pyogenic-granuloma-lobular-capillary-hemangioma
https://www.uptodate.com/contents/pyogenic-granuloma-lobular-capillary-hemangioma
https:/doi.org/10.1016/j.fmc.2023.07.002
https:/doi.org/10.1016/j.fmc.2023.07.002

	Importancia del diagnóstico diferencial de las lesiones cutáneas para evitar errores clínicos
	Caso clínico
	Comentario
	Conflicto de interés
	bibliografía


