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160/784 - Brote BEHCET VS Eritema Multiforme
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Resumen

Descripcion del caso: Paciente de 27 afos diagnosticada de sd. Behget con patergia positiva,
panuveitis grave y neuritis dptica del ojo derecho desde el 2011 en tratamiento con azatioprina,
adalimumab y colchicina que acude a consulta presentando lesiones ampollosas en diana en boca,
EESS, labios y pubis sin sintomatologia ocular, ni otra clinica acompanante.

Exploracion y pruebas complementarias: Inicialmente presentaba lesiones eritematosas
vesiculosas en manos y mufiecas asi como alguna lesion aislada en tronco pubis y labios. Etiquetada
de probable brote de Behget indicandose prednisona 60 mg/24h, en pauta descendente. 10 dias
después presenta empeoramiento de las lesiones con presencia de ampollas mas grandes en palmas,
derivada urgente a dermatologia. Diagnosticando eritema multiforme. Se inicia valaciclovir 500
mg/12h con mejoria inicial y empeoramiento de las lesiones tras recibir adalimumab, por lo que ha
sido necesario mantener 45 dias. Biopsia: cuadro sugestivo de eritema exudativo multiforme.

Juicio clinico: Eritema multiforme minor secundario a reactivacion de virus herpes simple como
complicacion de tratamiento inmunosupresor por enf. de Behget.

Diagnostico diferencial: Brote de Behget. Eritema multiforme. Pénfigo. Sindrome de escaldadura
estafilococica. Dermatitis herpetiforme.

Comentario final: El sindrome de Behget se caracteriza por la recurrencia de lesiones en mucosa
oral tipo aftas, asi como ulceras genitales, y lesiones cutdneas de distintas caracteristicas con test de
patergia positivo. En el tratamiento estarian indicados glucocorticoides, colchicina e
inmunosupresores. Las lesiones patognomdnicas del eritema multiforme son lesiones ampollosas en
diana, en ocasiones acompafiadas de erosiones orales y genitales. El factor etioldgico es la infeccion
por virus herpes simple, su diagndstico es fundamentalmente clinico pero apoyado por el estudio
histoldgico de una lesion y precisan tratamiento con aciclovir. En nuestro caso la paciente presento
lesiones ampollosas inicialmente diagnosticas de Behget que claramente empeoraron con el
tratamiento inmunosupresor lo que hizo sospechar eritema multiforme e infeccién por VHS por lo
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que se realizo biopsia, y se inicié aciclovir con mejoria. Como conclusion, ante paciente
inmunodeprimido que presentan complicaciones de su enfermedad de base siempre debemos incluir
en el diagndstico diferencial la posibilidad de una complicacion infecciosa secundaria a la
inmunosupresion.
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