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Melanosis del es6fago: una entidad
rara

Melanosis of the esophagus: A rare entity

La melanosis esofagica es una condicion rara caracterizada
por la proliferacion melanocitica en el epitelio escamoso
del esofago y la acumulacion de melanina en la mucosa’.
Su etiologia y curso natural aln son inciertos, aunque algu-
nos autores sugieren una asociacion con inflamacion cronica
por enfermedad de reflujo gastroesofagico que podria causar
dafo en la mucosa e hiperplasia melanocitica reactiva’. A
menudo se identifica durante tamizajes endoscopicos, con
una incidencia de 0.7-2.1% en endoscopias superiores. Se
ha sugerido que la melanosis esofagica es una condicion

premaligna®*. Este articulo reporta un caso de melanocitosis
esofagica.

Una mujer de 67 anos fue referida a nuestro servicio gas-
troenteroldgico posterior a que se encontré un polipo sésil
en el antro gastrico durante una investigacion por anemia
ferropénica. La paciente no report6 sintomas significativos,
como disnea, fatiga, anorexia, pérdida de peso o sangrado
gastrointestinal/ginecologico. No tenia antecedentes médi-
cos notables. En los exdmenes se observaron membranas
mucosas palidas, hemoglobina de 10.2g/dl y ferritina de
9 ug/l. La endoscopia superior revelé una macula negra, de
7-8mm, a 32cm en el esdfago (fig. 1). Las biopsias confir-
maron melanocitosis esofagica con tincion de Perls negativa
(fig. 2). No existieron signos de hiperpigmentacion en piel,
0jos, boca o mucosa genital. Dada la naturaleza premaligna

Figura 1
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Imagen de endoscopia gastrointestinal superior que muestra una macula negra en el esofago (flecha roja).
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Figura 2

de la condicion, se realizé una endoscopia de seguimiento
un ano después y no se observaron anormalidades.

Endoscopicamente, la melanosis esofagica aparece como
una lesion circular, lineal u oval de tonalidad café, con
una superficie lisa y bordes irregulares, usualmente en el
esofago medio o bajo. Histoldgicamente, muestra prolifera-
cion melanocitica en el epitelio escamoso y deposicion de
melanina’?2.

Su origen no es claro, pero se sugiere que puede
haber migracion anormal de melanocitos durante la embrio-
génesis o hiperplasia queratinocitica debida a irritacion
crénica (p.ej., alcohol, tabaco, reflujo gastrico)®. El diag-
nostico diferencial incluye nevus melanociticos y melanoma
maligno®.

Las caracteristicas endoscopicas distinguen melanosis
esofagica de melanoma maligno, el cual aparece polipoide.
Histoldgicamente, la melanosis carece de células fusiformes
o atipia citologica. Algunos autores sugieren que podria ser
precursor de displasia, melanoma o carcinoma esofagico,
enfatizando la necesidad de vigilancia clinica y endoscopica
para detectar neoplasias de manera temprana’.

Otra consideracion en el diagnéstico diferencial es la
necrosis esofagica, tipicamente isquémica de origen, la
cual se presenta como una coloracion negra circunfe-
rencial con tejido hemorragico friable y una transicion
brusca en la unién gastroesofagica®. La ingesta de agen-
tes corrosivos puede causar desprendimiento de la mucosa
esofagica y decoloracion oscura, con aspecto similar a la
melanosis. Antes de considerar el diagnostico de mela-
nosis esofagica se deben considerar condiciones benignas
como la pseudomelanocitosis, que implica deposicion de
pseudomelanina por degradacion lisosomal, o polvo de
carbon?,

Finalmente, enfatizamos la importancia de una observa-
cion cuidadosa, meticulosa y detallada de la totalidad del
tracto gastrointestinal visible durante la endoscopia diges-
tiva superior, con lo cual se logra el diagndstico de lesiones
raras, como la melanosis esofagica.

Imagen de biopsia que muestra la presencia de melanofagos intraepiteliales (flecha roja).
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Consideraciones éticas

Los autores declaran que el presente reporte de caso no
contiene informacion personal que permita identificar a la
paciente, por lo que el consentimiento informado no fue
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mado para la publicacién del presente trabajo. Ademas, el
reporte de caso cumple con las regulaciones actuales de
investigacion bioética y no requirié autorizacion por parte
del comité institucional de ética, ya que no afecté a la salud
del paciente.
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