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Resumen

Descripcion del caso: Acude unamujer viuda de 73 afos con antecedentes de polimialgia reumatica,
fumadora con EPOC y osteoporosis. Lesiones herpetiformes en 2010 y 2011. Consulta por recidiva de lesion
de aspecto herpetiforme en zonainguinal izquierda. Seiniciaentrevistacon la“estrategiadelas5 P’:
relaciones sexual es esporadicas con varones en €l Ultimo afio, utilizando preservativo. Tras diagndstico,
tratamiento con valaciclovir 500 mg cada 12 horas durante 5 dias y se realiza consgjo breve.

Exploracion y pruebas complementarias: Se observa unalesion vesicul osa sobre base eritematosa en zona
inguinal izquierday varias Ulceras en mucosa vaginal. Recogida de exudado vaginal cultivo celular (Shell
vial) paravirus herpes simple (VHS): positivo. Bateria de serologia de infecciones de transmision sexua
(ITS): negativas.

Orientacion diagnostica: Los antecedentes de varias |esiones de repeticion, la morfologia de las Ul ceras,
multiplesy dolorosasy lalesion inguinal vesiculosa, nos orientan hacialesion sospechosa de recurrencia de
infeccién por VHS.

Diagnastico diferencial: Con otros procesos gque cursan con Ulceras genitales: sifilis, chancroide,
linfogranuloma venéreo y granulomainguinal.

Comentario final: Cadavez son més frecuentes |os casos de I TS entre personas mayores de 60 afios, por
diferentes razones, como larelgjacion en la utilizacion de métodos de proteccion y el cambio en las
relaciones interpersonales. El Programa de Actividades Preventivas y de Promocién de la Salud (PAPPS),
recomienda en la consulta de Atencién Primaria una breve intervencion de periodicidad bianual sobre
prevencion de transmision de VIH y resto de ITS, en adolescentes y adultos sexualmente activos. Existen
pocos estudios que aborden ladimension real de dicha problemética en este grupo de edad, siendo una
posible via de estudio en la que profundizar en el futuro.
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