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Liquen estriado que sigue las lineas de Blaschko

Lichen striatus following Blaschko lines
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Niha de 8 afnos de edad que referia lesiones blanquecinas
levemente pruriginosas de varias semanas de evolucion, que
comenzaron en la cara posterior del tobillo izquierdo y se
extendieron hasta el gliteo (figs. 1 y 2). Habia sido
previamente diagnosticada de herpes zoster.

En la exploracion se observaban lesiones papulosas de 3 a
5mm, blanconacaradas, de disposicion lineal desde el
tobillo hasta la zona glitea, donde habia un componente
eritematoso mas llamativo con signos leves de rascado
(fig. 3). Se prescribid tratamiento con pimecrolimus 1% una
vez al dia durante un mes. Tres meses mas tarde se aprecio

una importante mejoria clinica, aunque persistia una
hipopigmentacion postinflamatoria.

El liquen estriado es una dermatosis con frecuencia
asintomatica y de etiologia desconocida que suele afectar
a nifos. La distribucion de las lesiones en las lineas de
Blaschko orienta a un mosaicismo somatico, aunque no se
han detectado aln los genes implicados. El diagnostico es
clinico, basado en los datos morfologicos y evolutivos;
generalmente no precisa la realizacién de una biopsia. El
trayecto lineal de las lesiones puede recordar el patrén
zosteriforme del herpes zoster; sin embargo, no se suelen

Figura 1
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Figura 2

observar vesiculas, y las lesiones siguen las lineas de
Blaschko sin ser metaméricas. En general no requiere
tratamiento, salvo que produzca prurito intenso, para lo
que se han empleado corticoides de baja potencia vy,

Figura 3

recientemente, pimecrolimus y tacrolimus con buenos
resultados. En la mayoria de los casos se resuelve de forma
espontanea en semanas o meses y deja una hipopigmen-
tacion residual.
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