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Resumen

Descripcion del caso: Mujer de 43 afios, sana hasta la fecha. Acude refiriendo aparicion de

& #39& #39lunares& #39& #39 de 6 dias de evolucién en manos y pies. Refiere que no ha estado en contacto
con animales, ni plantas, no ha comido nada diferente ni haviajado en el Ultimo mes. Vaalaplayaen horas
centrales de sol todos los dias, al no protegerse con proteccion solar palmasy plantas achacaba las lesiones a
reaccion solar. No refiere fiebre ni otros sintomas. Indagamos sobre habitos de vida, relaciones sociaes: Es
profesora, vive con sus padres, esta soltera, clase social media-alta, practica gercicio con regularidad, dieta
equilibrada, no presenta habitos téxicos. Refiere en los Ultimos meses rel aciones sexual es esporadicas con
dos personas.

Exploracion y pruebas complementarias: Maculas no descamativas ni pruriginosas, no desaparecen ala
vitropresion de localizacion palmo-plantar, algunas con pustula central no supurativas. A la palpacion
notamos adenopatias en cuello, pérdida de peso de 2 Kg. Resto sin incidencias. Se solicita analitica completa
con serologia donde detectamos A nticuerpos treponémicos especificos positivos.

Orientacion diagnostica: Sifilis secundaria.

Diagnostico diferencial: Infeccion por Rickettsia. Exantema virico. Eccema de contacto. Neoplasia.
Enfermedad de Kawasaki.

Comentario final: Seiniciatratamiento con penicilina G benzatina con evaluacion clinicay serologica cada 6
meses con titulos de anticuerpos en disminucién. Conclusion: aungue parezca que los métodos
anticonceptivos estén a alcance y uso de todos, todavia podemos ver ETS como lasifilis. En atencién
primaria debemos realizar una exploracién compl eta ante cualquier patologiay en especial cuando se trata de
lesiones dermatol 6gicas ya que pueden ser el inicio de una manifestacion infecciosa como lo fue en este caso.
Es importante no tener vergiienza ala hora de preguntar sobre habitos de viday realizar una correcta
anamnesis que nos ayude para orientar el diagndstico. Lasifilisesla ™ gran smuladora’, y como tal, sus
manifestaciones pueden ser ampliasy variadas. El estar ante una persona de edad madura no nos descarta que
existan habitos sexuales de riesgo en |os que se pueda contraer una enfermedad de transmision sexual.
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