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CASO CLINICO

Paciente de 65 afios, sin antecedentes de interés, que acude remitida
desde su médico de atencidén primaria por prurito vulvar de dos
semanas de evolucién junto con nddulo en labio mayor izquierdo
desde hace 7 afos.

ACTUACION INICIAL

EXPLORACION: se objetiva una hemivulva de coloracion
blanquecina y una zona eritematosa de 1cm que podria corresponder
con un VIN. No se palpan adenopatias inguinales.

ENFERMEDAD DE PAGET VULVAR. A PROPOSITO DE UN CASO. g

Andrada Ripollés, C; Martinez Rddenas, C; Rubert Torrd, L; Gonzalez Martinez, I; Nufiez Nunez, F; Serrano
Fernandez, JA.
Hospital General Universitario de Castelldn.

d% %W

TRATAMIENTO

10 CIRUGIA: Técnica de afeitado con margenes de seguridad.

L AP: Enfermedad de Paget extramamaria.

Ecografia mama

L} ESTUDIO DE EXTENSION mm) Mamografia ~ mms) NEGATIVO

20 CIRUGIA: vulvectomia parcial con cirugia de Mohs con
l avance V-Y bilateral para el cierre.

AP: E.de Paget extramamaria con margenes libres.

BIOPSIA mm) VIN-2 pl6 + y p53 sobreexpresado: lesion de alto grado. l ) Control clinico.

VULVOSCOPIA: lesion con areas blanquecinas y otras
verrugosas sobrellevadas compatible con VIN de alto grado.

Imagen 1 Imagen _2; _

(prequirargica). (postquirurgica).

Lesion. Avance V-Y
bilateral.

CONCLUSIONES

- Importancia de la biopsia en lesiones de alto grado tanto para
confirmar el diagnodstico como para descartar la coexistencia de un
cancer.

- La enfermedad de Paget vulvar, aunque infrecuente, debe formar
parte de nuestro diagndstico diferencial. Es una neoplasia no
dependiente de VPH, por lo que la vacunacién de la poblacién no
tiene impacto en su incidencia. La prevencion se basa en una
deteccion precoz y tratamiento adecuado de las lesiones para evitar
su progresion a cancer.
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