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• Paciente de 45 años que acude refiriendo lesión 
de distribución lineal levemente pruriginosa de 
3semanas de evolución en gluteo derecho.

• A la exploración se observan pápulas eritemato-
violáceas de superficie plana y brillante
agrupadas de forma linealdibujando un 
dermatoma

• ID. Liquen estriado (dermatofitosis 
inflamatoria autoinvolutiva de etiología 
desconocida)

• Fundamental: anamnesis y exploración 
física detalladas

• DD: liquen plano, psoriasis y 
poroqueratosis

• Biopsia: infiltrado inflamatorio dispuesto 
en banda a lo largo de la unión dermo-
epidérmica mayoritariamente compuestos 
por linfocitos e histiocitos y focalmente 
epidermotropismo del infiltrado, con focos 
de espongiosis

Generalmente remisión espontánea aunque se puede tratar con corticoides tópicos
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