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IMAGENES EN PEDIATRIA

Edema frontal como primer signo en purpura

de Henoch-Schonlein

Frontal region oedema as the first sign in Henoch-Schonlein purpura

Selcuk Yiiksel

Departamento de Reumatologia y Nefrologia Pedidtricas, Facultad de Medicina, Universidad de Pamukkale, Denizli, Turquia

Nifa de 7 aios de edad ingresada por hinchazon de la frente
en ausencia de prurito (fig. 1A). No habia antecedentes de
infeccion, traumatismo, alergia o picadura de insecto. En
el examen fisico se observd un abultamiento grande y no
doloroso de 7 x5cm en la regién frontal. El hemograma
objetivd leucocitosis leve (12,5 x 10°/1) y trombocitosis
(450 x 10°/1). Las pruebas de deteccion del SARS-CoV-2 y
estreptococo hemolitico B del grupo A en muestras de frotis
nasofaringeo fueron negativas. El titulo de antiestreptolisina
0, el nivel de proteina C reactiva y la velocidad de sedimen-
tacion globular fueron normales, como lo fueron los niveles
séricos de inhibidor de C1g-inhibitor y triptasa. Los resulta-
dos del analisis de orina, las pruebas de funcion renal y las
enzimas hepaticas también fueron normales. La paciente no
recibié ningln tratamiento. Al dia siguiente, fue revaluada
en consultas externas, detectandose un exantema purpurico
en ambas extremidades inferiores (fig. 1B). En la biopsia
cutanea se objetivd vasculitis leucocitoclastica con depo-
sicion predominante de IgA mediante microscopia dptica y
electronica con inmunofluorescencia. La paciente fue diag-
nosticada de pUrpura de Henoch-Schonlein (PHS) y tratada
con ibuprofeno durante 2 semanas. A los 15 dias, el examen
fisico fue normal, con resolucion del edema del cuero cabe-
lludo y el exantema purpurico y hemograma normal con un
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Figura1 A) Edema frontal local en el ingreso inicial. B) Exan-
tema purpdrico tipico en ambas extremidades inferiores.

recuento leucocitario de 8 x 10°/1y un recuento plaquetario
de 225 x 10°/1.

El edema subcutaneo, especialmente en las extremida-
des inferiores, es un hallazgo comun en pacientes con PHS.
Sin embargo, el edema local en el cuero cabelludo como
manifestacion de la PHS es muy infrecuente y se observa
principalmente en nifios menores de 2 afos'>. El edema
subcutaneo en pacientes con PHS probablemente se debe
a una fuga de fluido resultante de la inflamacion vascular.
Saber que el PHS puede causar hinchazoén en la region frontal
puede guiar a los clinicos en el diagnostico y el tratamiento.
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