
PÚRPURA DE SCHÖNLEIN-HENOCH, UNA FORMA DE 
PRESENTACIÓN ATÍPICA

INTRODUCCIÓN

CASO CLÍNICO

CONCLUSIONES

La afectación cutánea ampollosa es infrecuente en la infancia, apareciendo en menos del 2% de los casos.

VASCULITIS
Más frecuente en la infancia

 Pequeño vaso: leucocitoclasia y depósito de complejos inmunes de IgA1 

en la pared vascular

 Sistémica

CRITERIOS 
DIAGNÓSTICOS 

Púrpura palpable ( sin coagulopatía ni trombocitopenia): criterio obligado

Además debe cumplir uno de los siguientes


 Artralgias o artritis 

Dolor abdominal

Afectación renal
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Niña de 3 años
Consulta por lesiones purpúricas de contenido vesicular en ambos 
miembros inferiores.  Rechaza apoyo para deambulación por artralgias. 
Afebril. No dolor abdominal ni hematuria. Presenta síntomas catarrales 
la semana previa. 

- Hemograma, coagulación, 
función hepática y renal: Sin 
alteraciones


- Tira reactiva de orina y 
sistemático: sin alteraciones 


- Serologías: Virus de Epstein-
barr Ig M positivo

Ingreso hospitalario para analgesia + curas por 
cirugía pediátrica de lesiones necróticas  

Evoluciona favorablemente, mantiene 
sistemáticos de orina normales y 
mejoría de lesiones cutáneas 

 En la púrpura de Schönlein-Henoch, las lesiones ampollosas son una manifestación cutánea infrecuente. 
No existe evidencia de que se asocie a peor pronóstico o mayor riesgo de complicaciones. 


El diagnóstico es clínico, aunque la presencia de estas lesiones obliga a realizar pruebas complementarias 
para descartar otras patologías, pudiendo ser necesaria la biopsia cutánea para el diagnóstico definitivo. 
La biopsia cutánea se puede evitar cuando se cumplen los criterios diagnósticos de PSH


El uso de corticoides es controvertido. Están indicados en casos de dolor articular o abdominal intenso. 


En general, esta entidad puede manejarse de forma conservadora como la púrpura de presentación 
habitual. 


