
• Definición y descripción del caso 

– El liquen plano es una afección cutánea inflamatoria, 
relacionada con una alteración de la respuesta inmune. 

– Clínica prurito, escozor o dolor con o sin erosiones.  

– Tipos:  

• Hipertrófico  

• Escamoso 

• Erosivo 

– Mujer 93 años hipertensa, fibrilación auricular y deterioro 
cognitivo, precisa absorbentes urinarios. Vida sedentaria 
cama-sillón, movilidad reducida y obesidad mórbida.  
Irritaciones periódicas por absorbentes y rascados.  

– Inicia eritema e irritación progresiva  a nivel de introito 
vulvar, labios mayores, periné y perianal con evolución a 
ulceración local. 

• D. diferencial y tratamiento. 

– Enfermedades ampollosas, Sde Behçet, vulvitis, erupción 
liquenoide, vaginitis descamativa, enfermedad de Crohn, 
neoplasia vulvar y reacciones liquenoides por tratamientos. 

– El manejo debe incluir la información sobre la cronicidad del 
cuadro, instruir en higiene local y evitación de rascado . 

– Tratamiento inicial con corticoides tópicos potentes 
(clobetasol 0.05%) asociados o no a tacrolimus 0.1% local. Si 
falta de respuesta utilizar corticoides sistémicos 
(triamcinolona).  

– En este caso mediante “teledermatología” pudimos realizar 
una interconsulta con imagen a Dermatología sin tener que 
desplazar a la paciente de su domicilio . 
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POTENCIA DE LOS CORTICOIDES TOPICOS 

BAJA MEDIA   ALTA  MUY ALTA 

.Hidrocortisona 
acetato 0.1-2.5% 
 

.Betametasona 
valerato 0.1% 
.Fluocinolona 
acetonido 0.01% 
.Prednicarbato 
0.25% 

.Betametasona 
dipropionato 0.05% 
.Propionato de 
fluticasona0.05% 
.Mometasona 
furoato 0.1% 
 

.Clobetasol 
propionato 
0.05% 


