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Resumen del Trabajo

Los plasmocitomas cutáneos son neoplasias poco frecuentes en el perro, habitualmente con comporta-
miento benigno. La diferenciación a células de Mott (células plasmáticas que acumulan de forma anormal 
inmunoglobulinas en su citoplasma) es una presentación excepcional, con un solo caso descrito en la litera-
tura veterinaria. En esta comunicación se presenta el caso de un perro bodeguero, con antecedentes de colan-
giohepatitis crónica y leishmaniosis, que acudió a consulta por la aparición de vómitos y un nódulo cutáneo en 
la zona inguinal.

La exploración física evidenció una lesión cutánea redondeada de 1 cm de diámetro, alopécica, no ulcerada, 
sin linfadenomegalia. La citología fue compatible con un tumor de células redondas (probable plasmocitoma) 
observándose gran cantidad de células tumorales con vacuolas, compatibles con células de Mott. Tras reali-
zar pruebas complementarias (analítica, radiografías torácicas y ecografía abdominal) se descartaron metás-
tasis. También se detectaron cuerpos extraños gástricos. Los cuerpos extraños fueron extraídos mediante 
endoscopia y se realizó una resección quirúrgica de la lesión de piel con linfadenectomía regional, enviando 
las muestras a anatomía patológica para su estudio.

El estudio histopatológico confirmó un plasmocitoma cutáneo pleomórfico moderadamente diferenciado, 
con prominente diferenciación a células de Mott. Tras cinco meses de seguimiento, el paciente permanece 
libre de recidiva o complicaciones asociadas al tumor. Los plasmocitomas cutáneos con diferenciación a 
células de Mott son neoplasias muy infrecuentes. Aunque las células de Mott se han descrito en pacientes 
con enfermedades infecciosas crónicas como la leishmaniosis, no existe evidencia científica de una mayor 
predisposición al desarrollo de neoplasias plasmocíticas en estos pacientes.

Introducción

Se describe el caso de un perro bodeguero, de 13 años, 
que acudió a la consulta por presentar vómitos y por la 
aparición de un nódulo en la región inguinal izquierda.

El paciente llevaba tres años en tratamiento con 
ácido ursodesoxicólico y hepatoprotectores por una 
colangiohepatitis crónica, y había sido diagnosticado 
de leishmaniosis y tratado en otro centro, varios años 
atrás. Actualmente no recibía tratamiento por la leish-
maniosis, las serologías anuales eran negativas y no 
presentaba ninguna sintomatología compatible con 
una recidiva de la enfermedad.

Durante el examen físico se observó una lesión 
redondeada de aproximadamente un cm de diáme-
tro, alopécica y no ulcerada, localizada lateralmente 
al prepucio, sin linfadenomegalia asociada (Figura 1).

En el diagnóstico citológico, llevado a cabo por pun-
ción con aguja fina de la lesión, se observó una pobla- Figura 1, aspecto macroscópico de la lesión
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ción monomorfa de células redondas, con moderado a abundante citoplasma mas basófilo en la periferia y 
con halo pálido yuxtanuclear (Golgi), el núcleo excéntrico, redondeado, con la cromatina finamente granular y 
el nucléolo de tamaño variable. La anisocariosis y anisocitosis eran moderadas y se observó que numerosas 
células tumorales presentaban inclusiones intracitoplasmáticas acidófilas en número y tamaño variable. La 
lesión era compatible con un tumor de células redondas, más probablemente plasmocitoma o linfoma con 
diferenciación de células de Mott (Figura 2).

Figura 2, citología de la lesión

Se realizó un estadiaje clínico completo que incluía 
radiografías torácicas, ecografía abdominal y analítica 
completa. No se observaron lesiones radiológicas o 
ecográficas compatibles con metástasis, pero se 
detectaron varios cuerpos extraños en el estómago.

El tratamiento recomendado fue la extracción de los 
cuerpos extraños mediante endoscopia, así como la 
extirpación quirúrgica del nódulo cutáneo y envío para 
estudio histopatológico. Se realizó la resección en 
bloque de la lesión, con 2 cm de márgenes laterales 
y profundos, incluyendo un plano fascial. Se realizó 
una linfadenectomía del nódulo linfático inguinal ipsi-
lateral a la lesión, comprobando tinción en el mismo 
tras la infiltración con azul de metileno perilesional. 
El defecto se cerró mediante un colgajo subdérmico 
de rotación.

Microscópicamente se observó una neoplasia no 
capsulada, mal delimitada y no ulcerada, que se 
extendía por la dermis superficial hasta tejido sub-
cutáneo. Las células tumorales se disponían en cor-
dones y trabéculas, con un citoplasma eosinófilo 
de moderado a abundante. Presentaban un núcleo 
excéntrico redondeado-oval, con variaciones de 
tamaño y ocasionalmente binucleación. Con fre-
cuencia se observaba un halo pálido yuxtanuclear 
(zona del Golgi). La cromatina estaba dispuesta 
en grumos y los nucléolos no eran muy evidentes. 
El número de mitosis era bajo (<3 en 2,37 mm2 ) 
Con frecuencia había células neoplásicas de apa-
riencia ampulosa, con abundante citoplasma lleno 
de vacuolas eosinofílicas, que morfológicamente 
recordaban a las células de Mott (células plasmá-
ticas atípicas con retención de inmunoglobulinas). 
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Estas células eran PAS positivas y con la tinción de 
Giemsa los gránulos eran basófilos no metacromá-
ticos. Los hallazgos histológicos indicaban un diag-
nóstico consistente con plasmocitoma cutáneo con 
diferenciación de células de Mott.

Los márgenes de resección profundos presentaban 
células neoplásicas infiltrando el tejido adiposo hasta 
casi el límite y los márgenes laterales y mediales se 
encontraban libres de células neoplásicas. El linfonodo 
regional tenía características histológicas normales.

Para caracterizar las células tumorales, se utilizó la 
técnica inmunohistoquímica basada en la utilización 
de un polímero, ImmPress (Vector®) para evaluar 
los anticuerpos CD3, CD20, vimentina y Ki67 (índice 
de proliferación celular). Todos los anticuerpos se 
expresaron en las células neoplásicas con excep-
ción del CD3 (marcador de Linfocitos T). El CD20 
(marcador de linfocitos B) se expresó de forma 
variable, y la vimentina (marcador de células mesen-
quimales) marcó el citoplasma de la mayoría de las 
células neoplásicas, mientras que el Ki67 se expresó 
en el núcleo de éstas células tumorales. El índice de 
proliferación fue elevado (41.5%).

El diagnóstico definitivo fue de plasmocitoma cutá-
neo moderadamente diferenciado con marcada dife-
renciación a células de Mott. Debido a que la lesión 
había sido extirpada de forma completa y a que los 
plasmocitomas cutáneos tienen por lo general un 
comportamiento clínico benigno, no se recomendó 
ningún tratamiento adyuvante y se continuó con 
las revisiones periódicas que se estaban llevando a 
cabo debido a la patología hepática que presentaba.
Actualmente, a los cinco meses de la cirugía, el 
animal permanece libre de enfermedad, y no se ha 
detectado recidiva de la lesión ni ninguna complica-
ción asociada a la misma.

Los plasmocitomas cutáneos suelen ser lesiones 
solitarias, y se localizan principalmente en la cabeza y 
las extremidades, siendo poco frecuentes las metás-
tasis. Aunque citológicamente pueden mostrar carac-
terísticas citológicas de malignidad como anisocito-
sis, anisocariosis y multinucleación, por lo general 
tienen un comportamiento clínico benigno [1].

Las células de Mott son células plasmáticas que 
presentan en su citoplasma inclusiones llamadas 
cuerpos de Russell, compuestas por acúmulos de 
inmunoglobulinas. Estos cuerpos de Russell se tiñen 
con la técnica de PAS [2-3]. En medicina veterinaria, 
se han descrito linfomas con diferenciación a célu-
las de Mott en diferentes especies como el perro, el 
gato, el hurón o el erizo, principalmente afectando 
órganos linfoides o el tracto gastrointestinal [2-5]. 
Sin embargo, sólo existe un caso descrito de plas-

mocitoma cutáneo con diferenciación a células de 
Mott en un perro, que fue publicado recientemente 
[1].
Las células de Mott también han sido descritas en 
tejidos linfoides de individuos con procesos infec-
ciosos crónicos como la leishmaniosis canina. Estas 
células se han detectado en los nódulos linfáticos, 
el bazo y la médula ósea de animales sintomáticos, 
asociadas a plasmocitosis, debido a la estimulación 
antigénica consecuencia de una intensa parasita-
ción [6-7]. Aunque este animal había sido tratado por 
leishmaniosis años atrás en otro centro, las serolo-
gías anuales habían resultado negativas y no pre-
sentaba sintomatología compatible con la enferme-
dad. Además, no existe evidencia científica de una 
mayor predisposición al desarrollo de neoplasias de 
células plasmáticas en animales con leishmaniosis.

En conclusión, se describe un caso de una forma 
poco frecuente de plasmocitoma cutáneo con dife-
renciación a células de Mott, que ha respondido 
favorablemente a la extirpación quirúrgica. Según 
el conocimiento de los autores, esta variante de 
plasmocitoma en la piel solo ha sido descrita previa-
mente por Auch y cols. en 2024 [1].
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