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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 29 afios, embarazada de 14 semanas que acude ala consulta con lesion
pruriginosa en zona dorsal derecha. Vive en el campo. Tiene perros, uno de ellos tratado hace un afio de
escabiosi's, actualmente en tratamiento en tratamiento por micosis dérmica canina. Episodio de gastroenteritis
hace 2 semanas. Embarazo de riesgo por hipotiroidismo. Pensamos en unatifia, se realiza raspado de lalesion
paracultivo y no se pautatratamiento. A las 2 semanas acude por presentar multiples lesiones pruriginosas en
zona del pecho, que hacen pensar en picaduras de artrépodos. Se pauta tratamiento topico con acido fusidico.
Tras 7 dias acude con aumento del nimero de las |esiones que se extienden en zona abdominal, algunas a
ingles.

Exploracion y pruebas complementarias. Primeravisita: Lesion redondeada de unos 5-6 cm, descamativa
tanto alrededor como zona central. Se realiza cultivo para hongos de la primeralesion. Se derivaa
dermatologia. Segunda visita: multiples | esiones papul osas, eritematosas, redondeadas de unos 2-3 cm
algunas exudativas. Terceravisita: presenta lesiones papul osas, de base amplia. Las mas antiguas situadas en
lazona del pecho presentan descamacion central.

Juicio clinico: Se trata de una pitiriasis rosada de Gilbert tipica.

Diagnostico diferencial: Lalesion heraldica o medallon herddico se realiza diagnodstico diferencia con una
tifia. Picaduras de artrépodos, por |os antecedentes personalesy la estacion del afio. Sifilis secundaria.
Toxicodermia. Pitiriasis versicolor. Psoriasis guttata.

Comentario final: Se trata de un caso tipico de pitiriasis de Glibert. En este caso clinico podemos ver la
importancia del seguimiento estrecho de los pacientes en laconsulta. Y como, al seguir ala paciente en
consultas programadas se ha podido llegar al diagndstico. Ademés no debemos olvidar laimportancia del
diagnostico diferencial de las enfermedades sistémicas que tienen expresion dermatol ogica.
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