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La patología dermatológica es un motivo de consulta frecuente en las consultas de 
Pediatría de Atención Primaria. El pediatra debe estar familiarizado con las 
enfermedades más prevalentes y conocer las menos frecuentes para poder instaurar 
un diagnóstico acertado y proponer las terapias adecuadas. 
Presentamos un póster, con iconografía propia, en el que destacamos algunos de los 
casos vistos en nuestra consulta que, por su curiosidad o por su baja frecuencia, nos 
parecen de  interés. 
 
El parvovirus B 19 está relacionado con diversos síndromes, de los que el más 
frecuente es el megaloeritema o eritema infeccioso. Presentamos un caso de este 
síndrome. También presentamos un “exantema en calcetín”, descrito como una 
manifestación infrecuente del parvovirus. 
 
Dentro de las enfermedades virales se encuentran los virus herpes. La localización 
más frecuente del virus del herpes simple tipo 1 es perioral, pero en Pediatría 
encontramos localizaciones atípicas. Presentamos tres casos de virus herpes simple 
de localización “rara”: nariz, pabellón auricular y panadizo herpético. Así como tres 
casos de virus varicela-zóster de localización cervical,  torácica y lumbosacra. 
 
Los hongos también se encuentran entre los agentes etiológicos destacados en la 
patología dermatológica en Pediatría, siendo las tiñas de la piel lampiña las más 
prevalentes en la edad pediátrica. Presentamos, por su infrecuencia, un caso de 
onicomicosis generalizada en todos los dedos de los pies en un paciente adolescente. 
Y dos casos de pitiriasis versicolor en pacientes adolescentes de piel oscura (variedad 
alba) y de piel clara (variedad rosada). 
 
Por último, presentamos tres casos en una sección de misceláneas: un eritema 
nodoso secundario a infección estreptocócica, un granuloma anular múltiple 
periarticular, y una púrpura anafilactoide típica. 
 
  


