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INTRODUCCION: La infeccion esofagica por virus herpes simple (VHS) se
diagnostica con mayor frecuencia en pacientes inmunocomprometidos. Se han
descrito casos en pacientes en tratamiento con inmunosupresores (trasplante

de organos solidos o medulares).

DESCRIPCION SUCINTA DEL CASO: Presentamos a un paciente varon de
50 anos, sin antecedentes personales de interés. Acude a nuestra consulta por
presentar clinica de disfonia de 2 meses de evolucion. En los ultimos 20 dias
e aparece un cuadro con rinorrea y tos no productiva, con dolor centrotoracico
) los tres ultimos dias, que se irradia a region interescapular, de intensidac
able y que se exacerba con la tos; asocia ademas disfagia alta pg
, con odinofagia y nauseas sin vomitos. Fiebre de 38,5°C y de
te una discreta molestia epigastrica a la palpacion. K
1 fisica dentro de la normalidad. En |la analitica vemos
,1; glucosa 153mg/dl; LDH: 667. En la radiografi
oulacion diafragmatica derecha. Se derive
osultado de esofagitis herpética,con tratz

100.
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Fig. 1.



