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IMÁGENES EN PEDIATRÍA

Recién nacido  con  cutis marmorata  telangiectásica

congénita

Newborn  with  cutis  marmorata  telangiectatica  congenita

Marina Portal Buenaga a,∗,  Cristina Naharro Fernández c, Vanesa Gómez Dermitd

y M. Isabel de las Cuevas Terán a,b

a Unidad  Neonatal,  Servicio  de  Pediatría,  Hospital  Universitario  Marqués  de Valdecilla,  Santander  (Cantabria),  España
b Departamento  de Ciencias  Médicas  y  Quirúrgicas,  Universidad  de  Cantabria,  Santander  (Cantabria),  España
c Servicio  de  Dermatología,  Hospital  Universitario  Marqués  de Valdecilla,  Santander  (Cantabria),  España
d Servicio  de Radiodiagnóstico,  Hospital  Universitario  Marqués  de  Valdecilla,  Santander  (Cantabria),  España

Disponible  en  Internet  el 14  de  abril  de  2022

Se  presenta  el  caso de  un  neonato  varón  nacido  a  tér-
mino  mediante  cesárea,  sin incidencias,  que  presentó  al
nacimiento  lesiones  moteadas  de distribución  extensa  y
asimétrica.  A  la exploración,  destacaban  máculas  erite-
matovioláceas  de  intensidad  variable  y patrón  reticulado
localizadas  en  ambas  extremidades  inferiores,  extremidad
superior  e hipocondrio  derechos  y región  lumbosacra  (fig.  1).
No  presentaba  afectación  de  mucosas,  alteraciones  tróficas
de  miembros  ni otras  anomalías.  El hemograma  y el  estudio
de  coagulación  fueron  normales.

Con  el  diagnóstico  de  cutis  marmorata  telangiectásica
congénita  se realizaron  exploraciones  complementarias  para
descartar  anomalías  extracutáneas,  sin  encontrarse  alte-
raciones  viscerales,  cardiológicas,  oftalmológicas  ni del
sistema nervioso  central.  Se  mantuvo  asintomático  y  reci-
bió  el  alta  a  las  72  h,  con seguimiento  ambulatorio.  A  los 4
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meses,  las  lesiones  evolucionaron  hacia  la resolución  (fig. 2).
Se  objetivó  una  mínima  asimetría  en el  diámetro  de  las
extremidades  inferiores,  sin presentar  dismetría.  El desarro-
llo  psicomotor  ha sido normal  hasta  el  momento  y no  ha
presentado  clínica  neurológica.

La  cutis  marmorata  telangiectásica  congénita  es  una
anomalía  vascular  congénita  rara  de etiología  desconocida
caracterizada  por  la  presencia  de áreas  de piel  reticuladas
que  palidecen  a la  digitopresión  y  se  acentúan  en  situacio-
nes  de frío  y  estrés.  La localización  más  frecuente  son  las
extremidades  inferiores,  y la distribución  es  mayormente
asimétrica.  Puede  asociarse  a  otras anomalías  cutáneas  y
extracutáneas,  la  mayoría  de carácter  leve1.  El  diagnós-
tico  es esencialmente  clínico,  debiéndose  considerar  en  el
diagnóstico  diferencial  otras  anomalías  cutáneas  de  aspecto
reticulado.  No  existe  tratamiento  específico.  La  evolución
suele  ser favorable;  en  ocasiones,  incluso  con la  desapari-
ción  completa  de las  lesiones1-3.
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Figura  1  Lesiones  vasculares  presentes  al  nacimiento,  características  de cutis  marmorata  telangiectásica  congénita.

Figura  2  Evolución  favorable,  con  aclaramiento  parcial  de  las
lesiones  a  los  4 meses  de  vida.
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