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que revierte espontáneamente con el tiempo por 
lo que se recomienda el tratamiento conservador.
Palabras clave: xantogranuloma juvenil, histiocitosis.
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La fotografía muestra un xantogranuloma juve-
nil palpebral (XGJ) en un paciente de 10 años. 
El XGJ es una entidad muy poco frecuente, 

pero es la forma más habitual de las histiocitosis 
de células no Langerhans1. Suele aparecer en las 
primeras etapas de la vida (75% en los primeros 
nueve meses) y se caracteriza por tener lesiones 
pápulo-nodulares autolimitadas, de superficie lisa 
y de coloración rojizo-anaranjadas2. No son dolo-
rosas. Este tipo de lesiones predominan en cara, 
tronco y extremidades proximales. Este paciente 
presentaba una única lesión palpebral, lo que algu-
nos autores llaman xantogranuloma solitario, de 
baja frecuencia de aparición. Su diagnóstico es fun-
damentalmente clínico2. Es un proceso benigno y 
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