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Cutis pleonasmus: informe de un caso
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RESUMEN

Acuiado en 2005, el término “cutis pleonasmus” designa al ex-
cedente de piel resultante de la pérdida “masiva” de peso. La
entidad es distinta de otros trastornos de laxitud cutdnea como
cutis laxa congénita y adquirida, elastolisis de la dermis y cutis laxa
granulomatosa, entre otras.

Con objeto de ampliar la documentacién de este nuevo pa-
decimiento en la literatura dermatoldgica, se describe el caso de
un paciente con laxitud cutanea por pérdida de 54% del peso
corporal, secundaria a un trastorno conductual.

PALABRAS CLAVE: Cutis pleonasmus, obesidad, cutis laxa, pérdida
“masiva” de peso.

Caso clinico
Paciente masculino de 16 afos de edad solicita evalua-
cién integral y consejo estético debido al exceso de

piel “redundante”, consecuencia de la pérdida voluntaria
de 60 kilogramos de peso en el transcurso de 18 meses.
Sus antecedentes heredofamiliares incluyen obesidad moér-
bida y diabetes mellitus tipo II; niega antecedentes perso-
nales de interés.

El padecimiento que motiva la consulta inicié hace
8 afos con un incremento ponderal persistente y progre-
sivo que ocasiond un peso corporal maximo de 132 kg. a la
edad de 14 afios (IMC 45.67 kg/m* obesidad mérbida). El
paciente prob¢ distintas estrategias para pérdida de peso
que incluyeron dietas de reduccién de disefio propio, re-
gimenes alimentarios profesionales, ejercicio cardioactivo,
masajes reductivos y sesiones de acupuntura, entre otras.

La dieta de adelgazamiento mds reciente produjo una
pérdida inicial de 46 kg. de masa corporal en 9 meses
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Contributing to the existing literature on the matter, we
describe a case of cutis pleonasmus due to a body mass loss of
54% secondary to a conduct disorder.
KeywoRDS: Cutis pleonasmus, obesity, cutis laxa, “massive”
weight loss.

y posteriormente, una reduccién progresiva, a lo largo
de 5 meses, apoyada en una combinacién de anorexigé-
nicos (orlistat y norpseudoefedrina), triyodotironina s6-

Fotografia 1. Llamativa imagen mostrando extensas zonas de cutis pleonasmus de
topografia variada: regiones mamarias, abdominales superior e inferior y plbica.
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Fotografia 2. Aspecto corporal de mayor extension, con deformidades cutaneas
por cutis pleonasmus desde regiones mamarias hasta pubis

dica, sulfato de atropina, alantoina y diazepam, lo que
resulté en el peso actual de 72 kg., perimetro abdomi-
nal de 80 cm y pérdida OMC de 54% de IMC (IMC 24.91:
normal).

Durante la entrevista psico-biografica destacé la esca-
sez de relaciones interpersonales, insomnio de segunda
fase, conductas de evitacién, fenémeno de reexperimen-
tacion y notable incremento de la ansiedad, sintomas que
integraban un trastorno adaptativo mixto de alteracién
alimentaria y neurosis de ansiedad.

La exploracién fisica general y los estudios de labora-
torio complementarios —biometria hemadtica con diferen-
cial, glucemia, lipidos, determinacién sérica de azoados,
pruebas de funcionamientos hepdtico y tiroideo, dcido
urico, velocidad de sedimentacién globular, proteina C
reactiva y examen general de orina— estuvieron dentro de
los limites normales.

La exploracién dermatolégica revelé dermatosis di-
seminada en tronco anterior (mamas), abdomen, pubis,
brazos, nalgas y muslos, caracterizada por piel laxa y muy
redundante, con pliegues colgantes fliccidos, péndulos y
sensaciéon de reblandecimiento a la palpacién. Asi mis-
mo, se detectaron estrias atréficas blanquecinas.
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Fotografia 3. A detalle, en regién abdominal, la piel del paciente redundante, con
pliegues colgantes flaccidos, péndulos, y con sensacion de reblandecimiento al
palparlos

Discusion

Los beneficios de la pérdida de peso se han convertido en
un desafio para la salud publica mundial en el siglo xxI.
México, donde la prevalencia de sobrepeso y obesidad
en mayores de 20 afios es de 71.3%,"* encara un proble-
ma muy complejo cuyas dimensiones rebasan al sistema
nacional de salud, pese a sus esfuerzos para implementar
acciones multidisciplinarias dirigidas a contener y rever-
tir la progresién de esta pandemia.

Sibien la cirugia baridtrica comienza a perfilarse como
el método mds eficaz para la correccién a largo plazo de
la obesidad extrema, definida como IMC > 40 kg/cm?, el
adelgazamiento corporal “masivo” conlleva manifestacio-
nes dermatoldgicas poco vistas hasta ahora.>* La pérdida
de peso disminuye la elasticidad cutdnea y ocasiona un
exceso de laxitud, lo cual provoca flaccidez de piel, mus-
culos y ligamentos dérmicos y esto deriva en deformida-
des de tal importancia que repercuten en la salud fisica y
mental del paciente.*s

En el 2005, Kreidstein propuso el término “cutis pleo-
nasmus” (derivado del griego pleon = mds) para denotar la
redundancia de los pliegues cutdneos ptésico debidos a
la pérdida “masiva” de peso, diferenciando la entidad de
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Fotografia 4. Nétese las regiones mamarias que se tornaron importantemente flac-
cidas, péndulas y estriadas en éste paciente.

otros trastornos y permitiendo la comunicacién discreta de
la condicién entre médicos: “Se trata de un paciente con cu-
tis pleonasmus en brazos, abdomen y cara medial de muslos”’

Torre Fraga tradujo la frase latina al espafiol contem-
pordneo como “cutis pleondsmico”, poniendo énfasis en
la importancia de generalizar el uso de la expresién para
identificar la entidad de manera especifica.®

Cutis pleondsmico afecta grandes extensiones del
cuerpo como brazos, muslos, mamas, regién lumbar, nal-
gas y abdomen, creando pliegues cuyo volumen es pro-
porcional a las complicaciones, que incluyen dermatosis
intertriginosas, fragilidad cutdnea, alteraciones de la fun-
cionalidad (movilidad, accidentes frecuentes) y trastornos
psicolégicos.>” Su relacién con estructuras anatémicas fi-
jas —como el ligamento inguinal- y la medicién de los ar-
cos de movilidad permiten clasificar las de deformidades
con fines quirtrgicos. Entre dichas clasificaciones destaca
la propuesta de Iglesias et al., quienes proponen diversos
grados de severidad para seleccionar candidatos segtin las
dimensiones de su deformidad y estandarizar la rehabi-
litacién quirdrgica con procedimientos combinados, in-
cluidos abdominoplastia, paniculectomfa, reparacién de
hernias, mastopexia, braquioplastia, liposuccién, reduc-
cién de muslos, y lifting facial, entre otros.>®

No obstante, es importante diferenciar otras causas
de laxitud cutdnea, sobre todo procesos benignos como
envejecimiento cutdneo, recuperaciéon de edema, aneto-
dermia primaria o secundaria a procesos inflamatorios
(como lupus eritematoso, lepra, sifilis y urticaria pigmen-
tosa)® o elastolisis de la dermis media —grupo de trastor-
nos caracterizados por el hallazgo histolégico de pérdida
o disminucién de fibras eldsticas, cuyo aspecto clinico es
el de piel envejecida en “papel de cigarrillo”, la cual se
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Fotografia 5. La zona de las nalgas, con aspecto rugoso y extensamente plizado.

deprime a la palpacién y es mejor conocida como “cutis
7oy entidades malignas como el infrecuente linfoma
cutdneo primario de células T llamado micosis fungoi-
de, variedad cutis laxa granulomatosa, que se manifiesta
como extensas dreas de piel atréfica y flaccida localizadas,

laxa

Fotografia 6. lconografia oblicua que permite una apreciacion integral y comple-
mentaria del porcentaje corpéreo afectado.

Volumen 12 / Ndmero 2 Bl abril-junio 2014



EDUARDO DAVID POLETTI VAZQUEZ Y COL.

principalmente, en axilas, ingles y abdomen; este pade-
cimiento es secundario a fagocitosis de fibras eldsticas por
células gigantes multinucleadas y se diferencia histol6-
gicamente del cutis pleondsmico por la presencia de lin-
focitos atipicos y granulomas no caseificantes.”

La pérdida masiva de peso también se acompana de
cambios de elasticidad dérmica ocasionados por resor-
cién y remodelado con cambios mecdnicos, los cuales
conducen a alteraciones histolégicas en las fibras eldsticas
observables en tinciones especiales como plata de Ver-
hoeff Van Gieson, donde se observa discreta fragmentacién
de las fibras e inflamacién —ambas no estadisticamente
significativas e incluso leves respecto de la pérdida de
masa corporal secundaria a la cirugfa baridtrica, y ape-
nas moderada en los casos de pérdida de peso por control
alimentario—, sin alteraciones observables en las fibras
coldgenas.” No obstante, esos discretos cambios de elas-
ticidad se traducen, clinicamente, en complicaciones de
procedimientos como cirugfa de contorno corporal (de-
hiscencia, formacién de seromas y hematomas, celulitis y
necrosis de piel), con una incidencia de hasta 42%.5

Cutis pleondsmico, nuevo término adoptado por el
campo de la dermatologfa, identifica una patologia bien
definida y cada vez mds frecuente cuyas comorbilidades
impactan la funcionalidad de los pacientes y exige una
valoracién objetiva, amén de amplios conocimientos de
las complicaciones en casos en los que es necesario un
abordaje quirurgico.
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