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212/1902 - Doctora, tengo manchitas en la piel
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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 31 afios de edad, sin aergias conocidas. No refiere antecedentes patol 0gicos
de interés. Natural de Pakistdn hace 2 meses que vive en Espafia. Acude a ABS por aparicién de unas
lesiones puntiformes eritematosas en cara en relacion con exposicion solar, se orientan como reaccion
exantematica solar (dermatosis). Acude 10 dias después por persistenciade las lesiones en caray aparicion
de nuevas EEII hace 48h acompafiadas de orina hematUrica que ha aclarado las tltimas horas. No refiere
sintomatol ogia acompaniante.

Exploracion y pruebas complementarias. Buen estado general. Barreraidiomética. Lesiones puntiformes
petequiaes que no desaparecen alavitropresion en caray extremidades. Lesiones puntiformes hemorragicas
en zona periodontal de piezas dentales 8-9, no sangrado activo. Resto de exploracion por aparatos anodina.
Se deriva a urgencias hospital arias donde realizan pruebas complementarias. Analitica: destacan Plag 1 x 10°
IL; leucos 6,4 x 109/L con férmula normal. Perfil hepético, ionogramay coagulacién normal. Coombs
directo negativo. Sedimento orina: eritros 1.210; Leucos 9. Rx térax y abdomen sin alteraciones resefiables.

Juicio clinico: Se orientael cuadro como PTI y previamente comentado hematol ogia se inicia tratamiento con
prednisona 1 mg/kg/8h con buena respuesta (plaguetas de 73.000 en analitica de control).

Diagnostico diferencial: Pdrpura de Bateman o purpura senil: aparicidn de equimosis en los antebrazos de
pacientes de edad avanzada. Purpura de Schonlein-Henoch habitual en edades pediétricas después de una
infeccidn de vias respiratorias altas. Capilaritis suele afectar a las extremidades inferiores a causa de una
extravasacion de hematies. Vasculitis leucocitocl astica son lesiones purpuricas pal pables secundarias a
farmacos, infecciones o enfermedades internas.

Comentario final: Las lesiones purpuricas son una patologia comun, especialmente en pacientes de edad
avanzada. Puede ser causada por multiples desencadenantes y la presentacion es muy variada por |o que es
importante una correcta descripcién de las |esiones desde la primera visita para contextualizarlas en €l global
del pacientey poder realizar un correcto diagnostico y seguimiento. En Atencion Primaria debe sospecharse
una plaquetopenia ante una purpura no pal pable, debe solicitarse analitica urgente o derivacion a urgencias
hospitalarias para estudio.
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