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Resumen

Descripcion del caso: Preescolar de 2 afios que consulta por aparicion de exantema méaculo-
papular pruriginoso, bilateral y simétrico, distribuido en térax, abdomen, espalda y extremidades,
con edema periorbitario asociado a astenia y decaimiento. Su pediatra inici6 tratamiento con
amoxicilina 5 dias antes por otitis y tobramicina colirio por hiperemia conjuntival. AP: sin alergias.
No antecedentes médico-quirdrgicos. Vacunas regladas.

Exploracion y pruebas complementarias: T2 36,4 °C. FC 120 lpm. TA 96/68. SatO2 100%. Peso
14 kg. BEG. Lesiones petequiales en paladar blando. AC: ritmica, no soplos. AP: buena ventilacion.
Abdomen normal. Esplenomegalia de unos 2 traveses bajo reborde costal. Higado normal.
Exploracion neuroldgica: normal. Analitica: PCR 1,99, PCT 1,90. Leucocitos: 15.230 (24% N, 63% L,
9,9% M). Resto normal. Orina negativa. Serologia: Anticuerpos IgM CMV positivo, IgM VEB positivo.

Orientacion diagnostica: Los exantemas maculo-papulosos constituyen el grupo mas amplio entre
las enfermedades exantematicas. En los infecciosos, el exantema se acompaifa casi siempre de fiebre
y son principalmente de etiologia viral especifica o inespecifica y, habitualmente, autolimitados en
su evolucion. También, pueden estar implicadas bacterias o rickettsias. La mayoria de las
enfermedades exantematicas se manifiestan durante la edad pediétrica. Se presentan acompanados
de otras manifestaciones clinicas y signos exploratorios. La fiebre, las manifestaciones respiratorias
o digestivas, el prurito, la conjuntivitis y los dolores articulares son algunos de los mas frecuentes y
puede ayudar en el diagnostico.

Diagnostico diferencial: Acrodermatitis papulosa infantil. Enfermedad de Kawasaki. Enfermedad
de Lyme Enterovirus. Eritema infeccioso. Eritema multiforme. Escarlatina. Mononucleosis
infecciosa. Pitiriasis rosada. Rubéola. Sarampion.

Comentario final: El exantema puede ser, la manifestacion mas importante de la enfermedad, pero
no siempre es patognomonico, ni la inica manifestacién y, de ahi, el interés de abordarlos en la
consulta de Atencion Primaria a través de una sistematica que integre todos los datos clinicos y
permita un amplio diagndstico diferencial.

Bibliografia


http://www.elsevier.es/semergen

1. Diagnéstico diferencial de los exantemas [Internet]. [cited 2020 Oct 7]. Disponible en:
https://www.pediatriaintegral.es/numeros-anteriores/publicacion-2014-01/diagnostico-diferenci
al-de-los-exantemas/

Palabras clave: Exantema virico. Etiologia.

1138-3593 / © 2020 Sociedad Espanola de Médicos de Atencidon Primaria (SEMERGEN). Publicado
por Elsevier Espaiia, S.L.U. Todos los derechos reservados.



