Semergen. 2019;45(Espec Congr 1):1782

Medicina de Familia :

Medicina de Familia. SEMERGEN

)
G/SEMERA%EN

NN

http://www.elsevier.es/semergen

424/3826 - IMPORTANCIA DE LAS LESIONES DERMATOLOGICASEN LA
ATENCION PRIMARIA

E. Hernandez Rios! y M. Torrubia Fernandez2

IMédico Residente de Medicina Familiar y Comunitaria. Centro de Salud Trinidad Jestis Cautivo. Malaga.2Médico de Familia.
Centro de Salud Trinidad Jesus Cautivo. Malaga.

Resumen

Descripcion del caso: Varén de 29 afios que acude a consulta con clinica de odinofagiay lesiones cutaneas en
palmasy plantas. El paciente refiere su aparicidn desde hace una semana aproximadamente, no son
pruriginosas ni descamativas. No recuerda otras lesiones previas. No refiere fiebre. Tras revisar su historia
clinica comprobamos que ha acudido en numerosas ocasiones a consulta por malestar general y dolor
faringeo en los Ultimos meses.

Exploracion y pruebas complementarias. Observacion de cavidad oral, tronco, miembrosy zona genital, tras
exploracion observamos exantema macul opapul 0so eritematoso en palmasy plantas no adenopatiasen la
actualidad ni otras lesiones acompafiantes. Se solicita analitica sanguinea con bioguimicay hemograma,
uroandlisis y serologia. Tras los resultados observamos anticuerpos antisifilis IgM y total positivos junto con
RPR positivo. Tras el diagndstico de sifilis secundaria nos ponemos en contacto con €l paciente, que acude a
consulta. No refiere relaciones sexuales de riesgo, con paregja estable de su mismo sexo desde hace 3 afios.
Indicamos tratamiento con penicilina G benzatina 2,4 millones de unidades intramuscular en una soladosisy
mismo tratamiento profilactico a su pareja sexual. Tras tratamiento, valoracion de los titul os reaginicos de
VDRL oRPRalos 1, 3,6,y 12 meses.

Orientacion diagnéstica: Sifilis secundaria.
Diagnostico diferencial: Infeccion gonococica diseminada. VIH.

Comentario final: Tras €l repunte de las infecciones de transmision sexual, es clave el manegjo del diagndstico
diferencial de las lesiones cutaneas ala hora de realizar un diagnostico temprano desde la Atencion Primaria.
Ademas, esimportante realizar una buena anamnesis en la que no solo valorar los sintomas acompafiantes y
su duracion si no también detectar y redirigir conductas sexuales de riesgo para promover una educacion
sexual saludable.
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