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INTRODUCCION

Nifo de 7 afos sin antecedentes de interés que acude a la
consulta de Pediatria de Atencion Primaria por una lesion
circularen el cuero cabelludo de base eritematosa de unos 5
cm de didmetro con escamas amarillentas de 10 dias de evo-
lucién asociada a prurito.

CASO CLINICO

Ante la sospecha de tifia se toma cultivo para hongos y se
inicia tratamiento con fluconazol oral y ketoconazol tépico.
El cultivo es positivo para el complejo Trichophyton menta-
grophytes, cambiando tras el resultado a los 10 dias de inicio
de tratamiento con terbinafina, recomendando mantenerla
3 semanas mas por su especificidad. Se observa mejoria pro-
gresiva de la lesién, quedando finalmente drea alopécica.

CONCLUSIONES

Latifia inflamatoria de la cabeza o querién de Celso es la tifia
mas frecuente en la edad pediatrica, estd producida funda-
mentalmente por tres géneros de hongos: Microsporum,
Trichophyton y Epidermophyton, suele acompafarse de pru-
ritoy dolor, describiéndose la lesion como una placa elevada
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eritematosa, indurada con escamas o incluso abscesos y
fistulas en la superficie. Puede acompafiarse de fiebre y de
adenopatias regionales. En este tipo de tifia es caracteristico
el signo de la espumadera, que consiste en observar la salida
de pus por los foliculos pilosos que se encuentran en el area
de la lesion. El diagnostico es fundamentalmente clinico,
aunque suele ser recomendable tomar una muestra para
examen microbiolégico previo al inicio de tratamiento.

El tratamiento farmacolégico de eleccion es la griseofulvina
a 25 mg/kg/dia que posee accién fungistatica, que en este
caso no se pudo administrar por desabastecimiento. Suele
asociarse a ketoconazol tépico con accién esporicida que
deben aplicarse también todos los convivientes del pacien-
te. La principal secuela del querién de Celso es la alopecia
cicatricial permanente.

Por tanto, el conocimiento de esta patologia por el pediatra
de Atencién Primaria ayudara a un diagnostico precoz, ini-
ciando asi rapidamente el tratamiento, disminuyendo asi el
riesgo de que se produzca una alopecia cicatricial como se-
cuela de este proceso.
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