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Lactante de 19 meses, sin antecedentes, bien vacunada,
incluyendo varicela a los 15 meses. Consulta en Urgencias
por un exantema eritemato-vesiculoso de distribucion meta-
mérica (fig. 1) iniciado en las 72 h previas. Se encontraba
clinicamente bien, afebril, sin dolor ni picor. Su madre tuvo
la varicela en la infancia, presentando un embarazo sin
complicaciones. Valorado con Dermatologia, se llego al diag-
nostico clinico de herpes zoster (HZ) no complicado. Recibio
tratamiento sintomatico, presentando a la semana del inicio
del proceso una franca mejoria de las lesiones (fig. 2).

El virus de la varicela zdster (VVZ) causa 2 entidades cli-
nicamente diferentes: la primoinfeccion y la reactivacion
con erupcion cutanea, conocida como HZ. A diferencia del
adulto, en el que causa gran morbilidad por los cuadros neu-
ralgicos que desencadena, en pediatria suele tratarse de un
proceso autolimitado y bien tolerado’.

A pesar de su seguridad, entre los efectos adversos de
la vacuna frente a VVZ se describe la varicela modificada,
con menor compromiso sistémico y cutaneo, y la posibilidad
de reactivacion del virus latente en la infancia en forma
de HZ, ambas muy poco frecuentes?>. En nifios inmunocom-
petentes, el manejo del HZ es sintomatico, con soluciones
topicas astringentes y analgesia pautada, pero ante lesio-
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Figura 1

Se observan vesiculas agrupadas en racimos sobre
una base eritemato-edematosa, que se distribuyen de forma
unilateral y metamérica en territorio laterotoracico izquierdo.
Las lesiones respetan la linea media.

nes necroticas, bilaterales o diseminadas se debe descartar
inmunosupresion subyacente y tratar con aciclovir. Nuestro
caso ilustra que el HZ sigue siendo una opcion diagndstica en
ninos que presentan exantemas vesiculosos de distribucion
metamérica a pesar de la historia previa de vacunacion®.
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Figura 2 Tras 6 dias de tratamiento topico con fomentos de
sulfato de cinc, la mayoria de las lesiones muestran un aspecto

z?grt]roso residual, con desaparicion del eritema y la vesicula- 2014 recommendations. An Pediatr (Barc). 2014:80:1-55.
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