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Resumen

Las bandas hiperpigmentadas adquiridas que semejan «el bor-
de del calcetin» representan un fenémeno postraumatico que
se asocia al uso de calcetines ajustados. Normalmente, son
méculas de distribucion lineal e hiperpigmentadas. General-
mente, son asintomaticas y se localizan por debajo de la rodilla
y por encima del tobillo. Su curso clinico es benigno y no suelen
requerir tratamiento.

Presentamos un nuevo caso de esta entidad recientemente
descrita.
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Abstract

Title The hyperpigmented sock-line bands

Sock-line bands represent a post-traumatic phenomenon as-
sociated with tight socks. They are usually hyperpigmented,
asymptomatic, horizontal lines, located mainly between the
knee and the ankle. Normally run a benign course, and don't
need any treatment.

We present a new case of a this recently described entity.
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Caso clinico

Nifio de 4 meses de edad, remitido a la consulta de dermatolo-
gfa pedidtrica para realizar una valoracién de una lesion lineal
pigmentada localizada en la cara posterior de la pierna dere-
cha, de aproximadamente 1 mes de evolucion (figura 1). La
madre lo relacionaba con el uso de unos calcetines prietos en
dicha zona, que no volvié a utilizar. El embarazo y el parto a
término fueron normales. El nifio habia recibido una vacuna-
cion correcta segun el calendario. No tenia otras enfermeda-
des asociadas de interés.

En la exploracidn fisica se observaba una méacula hiperpig-
mentada lineal en la cara posterior de la pierna derecha, muy
bien delimitada. No se apreciaba ninguna lesién en el lado con-
tralateral ni en el resto del tegumento. La lesién era asintoma-
tica. El signo de Darier, que se realizd friccionando la lesion,
fue negativo.

Con el diagnéstico de bandas hiperpigmentadas adquiridas
«del borde del calcetin», se indicé la observacién periédica de
la lesién, y se informd a los padres sobre la naturaleza benigna
de esta entidad.

Discusion

Las bandas hiperpigmentadas adquiridas que semejan la forma
del «borde del calcetin» representan un fenémeno adquirido

postraumatico asociado al uso de calcetines con bandas elés-
ticas ajustadas en los nifios. También se ha descrito de forma
paralela en la mufieca, por el uso de guantes con bordes que
ejercen mucha presion sobre la piel.

Como hipétesis para explicar el desarrollo de esta entidad se
ha propuesto que las bandas elasticas de los calcetines o de
los guantes causan una inflamacion en la dermis o la grasa
subcutaneas debido a la presion, que cicatriza con los cambios
postinflamatorios. En una nifia que asociaba un marcado der-
mografismo, los autores relacionaron la aparicién de estas
bandas con la liberacién de mediadores mastocitarios induci-
dos por la presién, que provocan de forma secundaria una re-
accion inflamatoria con edema, asf como un dep6sito posterior
de coldgeno con fibrosis.

Se ha descrito en nifios de 3-26 meses, en ambos sexos y en
todas las razas. Puede ser unilateral o bilateral, y aparecer de
forma aislada o maltiple. Es una entidad descrita recientemen-
te, y la serie mas larga de casos es la publicada por Berk en
2011 (n=14).

Desde el punto de vista clinico, las lesiones suelen comenzar
como placas eritematosas, mas o menos edematosas, de dis-
tribucion lineal o circunferencial, y localizadas de forma hori-
zontal al eje axial. El edema asociado va desapareciendo de
forma progresiva hasta quedar exclusivamente una hiperpig-
mentacion residual, también de distribucion lineal, que es la
clinica hallada con mayor frecuencia. Generalmente, se locali-
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Figura 1. Mécula hiperpigmentada lineal en la cara posterior
de la pantorrilla derecha

zan por debajo de la rodilla y por encima del tohillo. Son asin-
tomaticas.

Cabe destacar que casi la mitad de los padres son conscien-
tes de cual ha sido la ropa ajustada que ocasiong las lesiones.
Sin embargo, es necesario realizar una detallada historia clini-
ca de los nifios con cordones alrededor de las piernas o de los
brazos, para descartar posibles abusos.

En los casos en que se ha realizado una hiopsia cuténea, los
hallazgos, aunque pueden variar, suelen reflejar una pigmenta-
cién postinflamatoria.

Normalmente las lesiones se resuelven de forma esponta-
nea en varios meses, aunque se han publicado casos que han
tardado varios afios. No requieren tratamiento, ya que son

asintomaticas. Algunos autores han descrito la utilidad de los
antihistaminicos tépicos, asf como la falta de respuesta a
los corticoides tdpicos de potencia media y a los antihistami-
nicos orales.

El diagnéstico diferencial incluye otras causas de hiperpig-
mentacion lineal o curvilinea en la infancia, como el nevo epi-
dérmico, la hiperpigmentacién postinflamatoria, la incontinen-
cia pigmentaria y la hipomelanosis lineal y en espiral.

Las bandas elevadas en la infancia se definen como la apa-
ricion de forma adquirida de placas elevadas lineales, sobre
todo en diagonal (aunque pueden estar orientadas de cualquier
forma respecto al eje axial corporal); son asintomaticas y pue-
den aparecer en cualquier parte de la superficie corporal; se
han descrito asociadas a bandas amnidticas de constriccion
intrattero. En los casos en que se han biopsiado, los resultados
son normales o muy poco significativos. Se asocian a embara-
zos complicados con prematuridad, preeclamsia o rotura pla-
centaria, y también a alteraciones en los miembros. [l
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