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Sefior Editor:

El nevus de Sutton, conocido también como: halo nevoide, vitiligo perinévico y leucodermia
adquirida centrifuga, constituye una enfermedad de la piel extremadamente poco frecuente en
nuestra poblacién. Se caracteriza por un nevo pigmentado, rodeado de una zona despigmentada. El
nevo suele ser de tipo compuesto o intradérmico, con un &rea decolada de borde regular y bien
definido. Puede presentarse aisladamente de forma multiple, de localizacién troncular y edad que
oscila alrededor de la segunda década. Se pueden recoger antecedentes de vitiligo y se considera
que la luz solar interviene en su génesis; aunque recientemente se infieren caracteres de
autoinmunidad frente a la melanina, ya que se han comprobado depdsitos de globulina, y existe un
infiltrado linfocitario bien delimitado debajo del nevus®

Aunque el nevo de células nevoides es el tumor que se encuentra con mas frecuencia rodeado de
un halo, Kopf y col han sefialado que muchas otras lesiones pueden presentar un halo de
leucodermia, entre otras: el nevus azul, el neurofibroma y el melanoma mahgno

Presentacion del paciente:

Se informa a MRG de 10 afios de edad, sexo femenino, blanca, sin antecedentes de enfermedad,
quien padece de un nevus pigmentado localizado en la regién interescapular, que comienza a
experimentar rapido crecimiento del tamafio de la pigmentacién; en ocasiones presenta
sangramiento y prurito. Llama la atencién un halo acromico alrededor de la lesién que se extiende
de forma centrifuga (Figura).
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Figura Obsérvese nevo pigmentado rodeado de una zona
despigmentada

Se le diagnostica clinicamente un nevus de Sutton y se decide realizar tratamiento quirdrgico, que
se efectla en el Hospital Pediatrico Provincial “ José Luis Miranda “ de Santa Clara.

Por las caracteristicas clinicas y localizacion troncular se imponia como planteamiento clinico el
diagndstico de nevus de Sutton. Mediante estudio histico de la biopsia 00 B -252, se comprobd que
la lesion central se correspondia con un nevus pigmentado papilomatoso; no se encontraron signos
de malignidad en este estudio.
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