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IMAGENES

Herpes z6ster de evolucion térpida como primera manifestacion

de una infeccién por VIH

Slow-growing herpes zoster lesion as the first sign of human immunodefieicny virus infection

Juncal Ruiz Rivero

Mujer de 35 afios sin antecedentes médicos de in-
terés, que acudi6 a urgencias por dolor en el costado y
flanco izquierdos de horas de evolucién, junto con la
aparicion de lesiones cutaneas en forma vesiculas agru-
padas sobre una base eritematosa, de distribucién me-
tamérica en T10-T11. Con el diagnéstico de herpes
zbster se inicié tratamiento con valaciclovir 1 g cada 8
horas durante una semana, fomentos de sulfato de
zinc 1/1.000, acido fusidico en crema 2 veces al dia y

paracetamol 1 g cada 8 horas. Pese al correcto cumpli-
miento terapéutico, la paciente acudié de nuevo a ur-
gencias por progresién de las lesiones y aumento del
dolor, que no cedia a pesar de la subida en la escala
analgésica. Ante la evolucién térpida se sospeché una
inmunodeficiencia. Un hemograma mostré una marca-
da linfopenia, y el test rapido para VIH realizado en ur-
gencias fue positivo, confirmandose el resultado poste-
riormente.

Figura 1. Lesiones cuténeas tipicas de herpes zéster, con su distribuciéon dermatomeral (T10-T11).
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