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IMÁGENES

Eritrasma

Erythrasma

Ignacio Torres-Navarro

Varón de 63 años que acudió a urgencias por un in-
tertrigo candidiásico axilar bilateral (Figuras 1A y 1B) de
1 año de evolución sin mejoría tras tratamiento con an-
tifúngicos tópicos y orales. Presentaba dos máculas erite-
mato-marronáceas disciformes pruriginosas en ambas
axilas. Se iluminaron las lesiones con luz de Wood obser-
vándose fluorescencia color rojo coral (Figuras 1C,1D)
que confirmó el diagnóstico de eritrasma.

El eritrasma es una infección cutánea superficial, y a
menudo crónica debida a la proliferación excesiva de

Corynebacterium minutissimum en el estrato córneo cutá-
neo. Cuando las lesiones se iluminan con una lámpara
de Wood se observa la citada fluorescencia característi-
ca, que se debe a la producción de porfirinas por parte
de la bacteria. Esto permite confirmar el diagnóstico, y
descartar rápidamente otras entidades que originan le-
siones similares, como el intertrigo candidiásico, las der-
matofitosis o la psoriasis invertida.

El paciente fue tratado con ácido fusídico tópico
con resolución de las lesiones en dos semanas.
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Figura 1. Aspecto de las lesiones al natural (A, B) y a la iluminación con luz de Wood (C, D).


