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Resumen

Descripcion del caso: Varon de 13 afios, sin antecedentes de interés que consulta porque desde
hace 7 meses presenta lesiones sobreelevadas con el roce de cualquier objeto, incluso con el roce
del libro o libreta, cuando estudia. También prurito ocasional sin lesiones aparentes que, al rascarse,
se sigue de la aparicion de lesiones habonosas, siguiendo las lineas de rascado. No lo relaciona con
el ejercicio fisico ni con cambios de temperatura ambiental. En ocasiones, le despierta por las
noches.

Exploracion y pruebas complementarias: Sin lesiones aparentes a la exploracion. El diagndstico
consiste en rascar con un objeto romo una superficie del cuerpo y comprobar si es positivo a los 5
minutos, con la aparicion de las lesiones habonosas siguiendo las lineas que hemos marcado.

Juicio clinico: Dermografismo sintomaético, urticaria dermografica o urticaria facticia.

Diagnostico diferencial: Dermografismo simple: méas frecuente. Las lesiones habonosas son
asintomaticas y aparecen en mas de 5 minutos después del roce de la piel, desapareciendo en 30
minutos. Resto de urticarias fisicas: urticaria por presion, por frio, solar, por vibracion, por calor,
colinérgica, acuagénica y de contacto.

Comentario final: El dermografismo sintomatico es una entidad poco conocida en el &mbito de
atencion primaria, pero muy sencillo de diagnosticar, sin necesidad de realizar pruebas
complementarias ni derivacién a otras especialidades. La causa es desconocida y suele tener una
duracién de 2-6 afios. No se asocia a sintomas sistémicos. Es importante identificar y tratar estos
pacientes, que suelen ser adolescentes y adultos jovenes, ya que el prurito puede llegar a interferir
en su vida cuotidiana. Para su tratamiento se recomienda antihistaminicos H1 de segunda
generacion de manera continuada.
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