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Caso Clínico
Motivo de consulta

Lesiones pruriginosas inguinales.

Enfoque individual (anamnesis, exploración, pruebas complementarias)

Varón de 43 años sin antecedentes personales de interés, que acude a consulta de

Atención Primaria por la aparición de lesiones papuloeritematosas y pruriginosas en

la zona inguinal de una semana de evolución. Afebril. Niega relaciones sexuales de

riesgo. Refiere depilarse la zona con cuchilla.

A la exploración destacan pápulas de base eritematosa en ambos pliegues

inguinales. No se palpan adenopatías inguinales. El cuadro impresiona de foliculitis

posiblemente bacteriana, por lo que se pauta mupirocina tópica.

Enfoque familiar y comunitario

Paciente independiente para ABVD.

Juicio clínico

Foliculitis.

Plan de acción y evolución

El paciente continúa sin cambios, por lo que se pauta cloxacilina. A las tres semanas

no ha presentado mejoría, evidenciándose dos placas eritematovioláceas en ambos

pliegues inguinales donde se palpan nódulos subcutáneos eritematosos

diseminados de pequeño tamaño. Se añade doxaciclina vía oral y ketaconazol por

vía tópica, se toma muestra para cultivo y se deriva a Dermatología

A las 2 semanas el paciente ha mejorado, y el cultivo revela foliculitis por

Trichophytum rubrum, por lo que se trata de un Granuloma de Majocchi, por lo que

se pauta terbinafina por vía oral.

Conclusiones

Debemos sospechar esta patología en caso de antecedentes personales de tiña

pedis y/o ungium que han sufrido un traumatismo físico en la zona; en este caso la

depilación con cuchilla sobre la zona.
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