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Resumen.—El lentigo en «<mancha de tinta» se caracteriza
clinicamente por su color negro y por sus bordes marcada-
mente irregulares, que recuerdan a una mancha de tinta chi-
na sobre la piel. Es una lesion pigmentada de reciente des-
cripcién y poco conocida, que puede originar problemas de
diagnostico diferencial, tanto clinico como histopatoldgico.
Histopatoldégicamente consiste en una hiperpigmentacion del
extremo inferior de las crestas epidérmicas, con escaso pig-
mento melanico en la epidermis entre crestas. No se ob-
serva proliferacion de melanocitos. Se trata de una lesién
benigna y sin capacidad de malignizarse.
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INTRODUCCION

Presentamos tres pacientes con sendas maculas mela-
néticas reticuladas localizadas en dreas fotoexpuestas. Se
trata de una lesion pigmentada de reciente descripcion,
denominada lentigo negro reticulado o en mancha de
tinta, que puede ocasionar problemas de diagndstico
diferencial tanto desde el punto de vista clinico como
histopatolégico.

DESCRIPCION DE LOS CASOS
Caso 1

Mujer de 26 afios de edad, que acudi6 a consulta por
presentar una lesién pigmentada asintomatica, de
unos dos o tres afios de evolucién en el I6bulo del pabe-
1lI6n auricular izquierdo. En la exploracion fisica se obser-
vaba una pequefla macula intensamente pigmentada, de
unos 3 a4 mm de didmetro, con bordesdentadose irre-
gulares (fig. 1).

Correspondencia:
Luis Requena. Servicio de Dermatologia. Fundacién Jiménez Diaz. Avda.
de los Reyes Catdlicos, 2. 28040 Madrid.

Aceptado el 2 de mayo de 2002.

RETICULATED BLACK LENTIGO («INK SPOT»):
DESCRIPTION OF THREE CASES

Abstract.—«Ink spot» lentigo is a small black lesion with mar-
kedly irregular outlines that resembles an ink spot on the
skin. It is a recently described and poorly known pigmented
lesion that can become a problem in its clinical and histo-
pathological diagnosis. Histopathologically the lesion consists
of a hyperpigmentation of the lower tips of the epidermal re-
te ridges, with sparse melanin in the epidermis between the
rete ridges. There is no proliferation of melanocytes. «Ink
spot» lentigo is a benign lesion with no potential for malig-
nant transformation.

Key words: ink spot, solar (senile) lentigo, simple lentigo (len-
tigo simplex), freckles, mucosal melanotic macule, malignant
melanoma «in situ».

Caso 2

Varén de 58 afios de edad, sin antecedentes patold-
gicos de interés, que consulté por una lesién pigmen-

Fig. 1.—Pequefia macula intensamente pigmentada, de alrededor de

3 a 4 mm de diametro, con bordes dentados e irregulares en el

I6bulo de la oreja.
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Fig. 2—Macula hiperpigmentada de bordes irregulares, angulosos y
dentados, de aproximadamente 5 mm de tamafio, rodeada por nume-
rosos lentigos solares de coloracién parduzca y homogénea.

tada en la regién deltoidea derecha, sin poder especi-
ficar su duracién. En la exploracidn fisica se apreciaba
una madcula hiperpigmentada de bordes irregulares,
angulosos y dentados, de aproximadamente 5 mm de
didmetro acompafiada por numerosos lentigos solares
de coloracién parduzca y homogénea (fig. 2).

Caso 3

Varén de 70 afios con antecedentes de varios epite-
liomas basocelulares extirpados en nuestro servicio;
en una de sus revisiones periddicas se aprecié la exis-
tencia de tres lesiones intensamente pigmentadas, sin
ninguna sintomatologia subjetiva asociada. En la
exploracién fisica se observé en la frente y regién
preauricular izquierda (fig. 3) tres lesiones maculosas,

Fig. 3.—Lesion maculosa, pigmentada, de aspecto reticular, con bor-
des irregulares y dentados en region preauricular.

Fig. 4 —Caracteristicas histopatolégicas del lentigo negro reticulado.

A:epidermis lentiginosa. B: hiperpigmentacién del extremo inferior

de las crestas epidérmicas con escaso pigmento melanico en la epi-

dermis entre crestas. No se observa incremento en el nimero de
melanocitos.

pigmentadas, de aspecto reticular, con bordes irregu-
lares y dentados.

Histopatologia

En los tres casos se realizd extirpacidon quirdrgica de
las lesiones. El estudio histopatolégico demostré una epi-
dermis lentiginosa con hiperpigmentacién de los extre-
mos inferiores de sus crestas, escasa pigmentaciéon de
la epidermis recubriendo las papilas dérmicas, y sin
aumento llamativo del nimero de los melanocitos (fig. 4),
estableciéndose asi el diagndstico de lentigo negro reti-
culado.
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Fig. 5.—Esquema del diagnéstico diferencial histopatolégico del len-
tigo negro reticulado.
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DISCUSION

El lentigo negro reticulado o lentigo «en mancha de
tinta» (inkspot) fue descrito por Bolognia en el afio 1992'
como una lesiéon hiperpigmentada de color negro muy
oscuro con bordes irregulares y angulosos, de aspecto
reticulado, que aparecia preferentemente en areas foto-
expuestas, considerandola una variante de lentigo solar.
Su nombre se debe a su patrén reticulado, que simula
una pequeila mancha de tinta china sobre la piel. Su
importancia deriva del hecho de que la lesion puede ser
interpretada desde el punto de vista clinico como un
melanoma in situ. Sin embargo, el estudio histopatolé-
gico demuestra una hiperpigmentacion del extremo
inferior de las crestas epidérmicas, sin aumento del
nimero de melanocitos.

Tres afios mas tarde, Kaddu et al® estudiaron 5 casos
de esta lesion hiperpigmentada, llegando a la conclusion
de que no se trataba, en realidad, de un tipo de lentigo
solar, ya que la lesién no muestra ni la arquitectura ni la
citologia de éste. Estos autores consideraron el lentigo
negro reticulado como una entidad especifica, caracte-
rizada por una aberracién en la funcién de los melano-
citos, que producen mads pigmento del habitual, sin nin-
guna alteracién en su nimero, mientras que el lentigo
solar esuna neoplasia de los queratinocitos epidérmicos.

Nosotros también creemos que el lentigo negro reti-
culado esuna entidad independiente yespecifica, yaun-
que su aspecto clinico, que consiste en una mdacula de
color negro azabache ybordesirregulares, puede plan-
tear el diagndstico diferencial con un pequefio mela-
noma in situ, el estudio histopatolégico resuelve de
forma sencilla este problema.

El diagnéstico diferencial histopatolégico debe esta-
blecerse con el lentigo solar, el lentigo simple o juvenil,
las efélides o pecas ylas maculas melandticas de mucosa
bucal o genital. Para establecer este diagndstico dife-
rencial’ se deben analizar 4 pardmetros distintos (fig. 5):

1) Epidermis.

2) Tamafio de los queratinocitos.

3) Hiperpigmentacion.

4) Numero de melanocitos.

El lentigo solar o senil es una lesién epitelial en la

que se observa una hiperplasia epidérmica de tipo len-
tiginoso; los queratinocitos son de mayor tamafio que

el habitual, la hiperpigmentacién es homogénea a lo
largo de la capa basal de la epidermis, y el nimero de
los melanocitos es normal, aunque pueden estar
aumentados de tamaifo.

El lentigo simple o juvenil se caracteriza histopatold-
gicamente por una proliferacién de los melanocitos en
la capa basal de la epidermis, como unidades aisladas y
sin llegar a constituir los nidos de un nevo juntural. Se
observa una hiperplasia lentiginosa de la epidermis, con
queratinocitos de tamafio normal y una pigmentacién
homogénea de la capa basal de la epidermis.

Las efélides o pecas y las maculas melandéticas de las
mucosas presentan una epidermis normal, sin hiper-
plasia; el tamafo de los queratinocitos es normal y se
observa una hiperpigmentacion homogénea de la capa
basal epidérmica con nimero normal de los melanoci-
tos. Por tanto, no existe proliferacién melanocitica, pero
sl aumento en la produccién del pigmento meldnico.

En el lentigo negro reticulado o «en mancha de tinta»
existe una hiperplasia lentiginosa de la epidermis, el
tamafo de los queratinocitos estd conservado, y de
forma caracteristica se aprecia una intensa hiperpig-
mentacion de los extremos inferiores de las crestas epi-
dérmicas, sin apenas pigmento en las placas suprapa-
pilares de la epidermis. No existe incremento en el
ndmero de los melanocitos.

En resumen, debido al cardcter lentiginoso de la epi-
dermis nosotros creemos que la mejor denominacion
para esta lesiéon es la de lentigo negro reticulado. Se
trata de una entidad independiente que se debe cono-
cer porque plantea problemas en el diagndstico dife-
rencial clinico con un pequefio melanoma maligno en
estadios iniciales. Desde el punto de vista histopatold-
gico los hallazgos son caracteristicos y permiten esta-
blecer el diagnéstico diferencial con otras lesiones pig-
mentadas.
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