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CASO 1



Paciente de 26 años de edad, sexo femenino. Desde 

hace 1 año presenta posterior a trauma tumor en piel 

volar de articulación metatarso falángica de pie 

izquierdo





¿Diagnóstico?

a. Callosidad

b. Verruga

c. Quiste de Inclusión









Quistes Epidermoides Palmo/Plantares

• Implantación de fragmentos epidérmicos secundario 

a trauma

• Conductos ecrinos

• HPV 60

HPV-associated eccrine epidermoid cyst, K. Egawa et al. British Journal of 
Dermatology 2005













CASO 2



• Paciente femenino, 30 años, sin antecedentes de importancia, quien 
presenta desde hace 6 meses, placas bilaterales retroauriculares. No 
existen antecedentes de trauma ni de roce mecánico. No existen 
antecedentes de otra localización ni antecedentes familiares de 
importancia. 























CASO 3
¿



• Paciente 7 años femenino

• Pápula violácea de 3 meses de evolución localizada en nariz

























CASO 4



Paciente de 23 años de sexo masculino, presenta 

pápula-nódulo en glúteo no doloroso de un año de 

evolución













5 Varios 
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