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TUBERCULOSIS CUTANEA: Lupus vulgar

Vdasquez F, Vides P, Brunetti M, Segales V, Abad ME, Larralde M.
Hospital J.M. Ramos Mejia, Buenos Aires, Argentina

Introduccidn: La tuberculosis es una enfermedad infecciosa causada por el Mycobacterium
tuberculosis o bacilo de Koch. La tuberculosis cutanea (TC) es infrecuente; presenta diferentes
formas clinicas que dependen de la interrelacion entre la via de inoculacién del Mycobacterium
tuberculosis, el estado inmunoldgico del hospedero y factores ambientales.

Caso Clinico: Paciente femenina de 11 afios, oriunda de Paraguay, residente en Argentina
desde hace lafio, que no refirid antecedentes de importancia. Concurrié por primera vez al
servicio en diciembre de 2017 por presentar placa eritematosa con secrecidn purulenta pre
auricular derecha de 3 meses de evolucidn, sin otra sintomatologia asociada y sin tratamiento
previo. Se interpretd como piodermitis, se solicitd cultivo de la lesidn e inicié tratamiento
antibiotico con trimetoprima sulfametoxazol (TMS). La paciente volvié a consultar en Julio de
2018 por persistencia de la lesidn con episodios intermitentes de supuracion; refirid haber
cumplido 2 ciclos de TMS y no se realizé el cultivo. A nivel cutdneo se observo placa deprimida
de bordes bien delimitados, levemente dolorosa a la palpacién, de 4x2cm cm con area central
ulcerada con supuracién escasa, la zona superior con aspecto cicatrizal y la zona inferior con
atrofia. Sin otros sintomas asociados. En buen estado general. La dermatoscopia reveld
telangiectasias, un fondo amarillo o dorado, y estrias blancas.

Con diagnostico presuntivo de TC, micosis profunda, tumor o fistula pre auricular, se realizé
laboratorio de rutina, Rx de térax y RMN de macizo facial y cuello sin particularidades, PPD
negativa y puncidén aspiracion de lesidn negativa, por lo que se solicitd biopsia quirurgica
realizada en el hospital de clinicas que informé: inflamacidn granulomatosa supurada. Estudios
microbiolégicos: Examen microscopico con coloracion de Ziehl-Neelsen negativo, cultivo en
medio Lowenstein-Jensen positivo: Se aislé 1 colonia del complejo Mycobacterium tuberculosis.

La paciente concurrié a control en diciembre de 2018, sin cambios clinicos en la lesidn, ni
nuevos sintomas agregados, cursando un embarazo. Se re interrogé a la paciente y a su familia
surgiendo un contacto positivo con Familiar con tuberculosis hace 1 afio y medio en Paraguay
sin tratamiento.

Se derivo a Hospital (Allende) de su localidad para seguimiento y tratamiento.

Conclusiones: La TBC cutdnea es una enfermedad simuladora de otras dermatosis por lo que
es muy importante una rigurosa anamnesis, un examen fisico exhaustivo y la firme sospecha
ante una lesion cutanea persistente y sin mejoria con diferentes tratamientos.
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