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Resumen

Descripcion del caso: Antecedentes personales. alergia a cefuroxima, zinnat, ceclor, fumador de 4-5
cigarrillos/dia no otros téxicos. Intervenciones quirdrgicas: colecistectomia. Anamnesis. varén de 33 afios
que consulta por lesiones en pene y testiculos de un mes de evolucion pruriginosas, sin sintomas asociados.
Solicitamos analitica. Dias después, dada la evolucién torpida que presenta, se realiza serologia.

Exploracion y pruebas complementarias. Afebril. A destacar lesiones vesiculares de hasta 1 cm de didmetro
en escroto y pene, eritematosas que no blanquean alavitropresion, no dolorosas ala palpacion pero
pruriginosas. Analitica sin hallazgos relevantes. Serologia a destacar: RPR 1:32 y TPHA > 1/160; VHS-2
IgM positivo.

Juicio clinico: Infeccion por herpes virus genital en un paciente con sifilis no diagnosticada previamente ni
tratada.

Diagnastico diferencial: Intértrigo candidiasico.

Comentario final: Dados los resultados seroldgicos se instruye al paciente en la necesidad de comunicarlo a
las personas con las que haya mantenido relaciones sexuales. Por nuestra parte iniciamos tratamiento para el
herpes con valaciclovir 500/12h durante 10 dias y penicilina G benzatina 2,4 MUI/im en 1 soladosis.
Informamos a paciente de laimportancia de proteccion si mantuviese relaciones sexual es asi como del
seguimiento con controles serol 6gicos por nuestra parte. Las ETS son una de |os grandes problemas en
adolescentes y adultos jovenes del siglo X X1, apesar de estar en la era de lainformacién existe una gran
desinformacion a respecto, y en las escuelas no se educa lo suficiente en este tipo de problemas.
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