
Caso clínico. Dermatología
Dermatitis friccional liquenoide: a propósito de un caso

Eva de Lamo Gonzáleza, Alicia González de la Rosaa, Andrea Gutiérrez Camusb,  
Ainoa Buendía de Guezalaa, Pablo Marlasca San Martína, Andrea Gómez Arceb

aPediatra. Área de Santander. Cantabria. España • bServicio de Pediatría.  
Hospital Universitario Marqués de Valdecilla. Cantabria. España

Publicado en Internet:
31-marzo-2023

Eva de Lamo González:
edelamoglez@gmail.com

Rev Pediatr Aten Primaria Supl. 2023;(32):e43
ISSN:  2174-9183 • www.pap.es

e43

Cómo citar este artículo: De Lamo González E, González de la Rosa A, Gutiérrez Camus A, Buendía de Guezala A, Marlasca San Martín P, 
Gómez Arce A. Dermatitis friccional liquenoide: a propósito de un caso. Rev Pediatr Aten Primaria Supl. 2023;(32):e43.

INTRODUCCIÓN

La patología dermatológica supone un elevado porcentaje 
de las consultas en el día a día de la Pediatría de Atención 
Primaria. Por lo tanto, conocer tanto el diagnóstico como los 
posibles tratamientos de las diferentes entidades es esen-
cial para un correcto abordaje.

CASO CLÍNICO

Niño de 6 años que consulta por lesiones de 1 mes de evolu-
ción en codos y manos, sin prurito asociado. Refieren que 
aparecieron tras comenzar las vacaciones de verano.
A la exploración se objetiva pápulas hipocrómicas en zona 
de extensión de ambos codos, dorso de la mano en nudillos 
y zona de extensión de la muñeca (Fig. 1). Fototipo oscuro. 
Resto de la exploración normal.
Como antecedentes de interés presentó dermatitis atópica 
de lactante. No otras patologías.
Explicamos a la familia que parece una entidad conocida 
como dermatitis friccional liquenoide, cuyo curso es benig-
no y no precisa tratamiento, siendo su curso autorresolutivo.

CONCLUSIONES

  La dermatitis friccional liquenoide es también conocida 
como dermatitis del tobogán o dermatitis liquenoide esti-
val, entre otros. Su etiología es desconocida, aunque se 
postulan varios factores como la radiación ultravioleta, la 
fricción o la dermatitis atópica.

  Clínicamente se caracteriza por lesiones papulosas de as-
pecto liquenoide en superficies de extensión, principal-
mente en codos y rodillas. Suelen ser asintomáticas aun-
que también pueden asociar prurito.

  La época típica de presentación suele ser en primavera-
verano y a veces recurren en posteriores periodos estiva-
les.

  No precisan tratamiento, ya que se trata de un cuadro que 
tiende hacia la resolución espontánea. Cuando existe mu-
cho prurito se pueden asociar corticoides tópicos y anti-
histamínicos orales.

  Es importante conocer la existencia de esta entidad y así 
poder evitar tanto pruebas complementarias como trata-
mientos innecesarios.
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Figura 1. Pápulas hipocrómicas en el dorso de la mano

mailto:edelamoglez@gmail.com

