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242/830 - PRURITO EN PACIENTE DE 26 ANOS
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Resumen

Descripcion del caso: Varén de 26 afios, sin alergias medicamentosas y sin antecedentes de interés, acude por
prurito generalizado de 2 semanas de evolucion sin otra sintomatologia. No refiere relaciones sexuales de
riesgo en el momento actual (pareja estable), aunque si anteriormente. Ante los resultados analiticos, pedimos
interconsulta preferente a Medicina Interna con analiticaen 10 diasy a Digestivo.

Exploracion y pruebas complementarias: Tinte subictérico. Llaman la atencién unas méaculas rojizas en
palmas de las manos 'y plantas de |os pies que refiere que aparecieron con el prurito y por tanto lo relacioné
con €l rascado. Auscultacién cardiopulmonar normal, abdomen anodino. Analitica: bilirrubinatotal 2,8,
fosfatasa al calina 460, gammaglutamiltransferasa 670, alanina aminotransferasa 253, aspartato
aminotransferasa 114, VSG 34. Virus de hepatitis C (VHC) y A negativos, virus de hepatitis B (VHB)
vacunado, serologia positiva parasifilis, virus de inmunodeficiencia humana (VIH) negativo, virus Epstein
Barr negativo.

Juicio clinico: Sifilis secundaria, hepatitis luética.

Diagnostico diferencial: Ictericia: obstruccion biliar, hemalisis, talasemia, mayor, porfiria congénita
eritropoyética, déficit de glucuroniltransferasa, hepatitis infecciosa, hepatitis medicamentosa o por toxicos.

Comentario final: Ante la alta sospecha de sifilis secundaria (hepatitis sifilitica) pautamos penicilina G
benzatina dosis Unica intramuscular, hicimos estudio serolégico alapargja (VIH, VHC, VHB vy sifilis) que
fue normal y se dieron consgjos de educacion sexual. Es importante como médico de Atencidn Primaria saber
identificar enfermedades de transmisién sexual en consulta, no solo para su tratamiento, también para dar
consg o, prevenirlas e identificar los posibles contactos.
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