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Nicolo’,11 anni, € un ragazzo sano, molto sportivo, che soffre di herpes labiale ricorrente.
Gli capita ogni volta che sta troppo al sole o quando si affatica moilto.

Gli arriva puntuale anche mentre e’ al mare, in barca a vela, ma poiche’ |la vacanza dura solo 1 settimana, I'herpes
viene ignorato e Nicolo’ sta al sole, nuota e si tuffa dalla mattina alla sera.
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- Giunge In visita al rientro dalla breve vacanza.

, @ Presenta una grossa lesione al labbro inferiore, in parte

necrotico-emorragica.

Il labbro superiore e la mucosa orale sono indenni.

Presenta Inoltre una eruzione
vescicolare su cute eritematosa alla
superficie mediale anteriore di
entrambe le cosce, Insorta circa
due giorni prima e asintomatica.
Una chiazza con le stesse
caratteristiche e’ presente anche al
dorso, in regione scapolare destra.
Non ha febbre e le condizioni
generali sono buone.

Dopo visita dermatologica viene posta diagnosi di eczema erpeticato e prescritta
terapia sistemica con aciclovir e topica con antibiotico e cortisonico.
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Dopo due giorni compaiono
altre lesioni vescicolari,

iIsolate e multiple, al R | oy
padiglione auricolare, al r— -' b
dorso e al palmo delle _ |/t

mani. Sono interessati

anche Il labbro superiore € || caratteristico aspetto a bersaglio, con scollamento centrale, di alcune

In ”;“”'ma parte la cavita: |ggjoni, permette di proporre la diagnosi di eritema polimorfo.
oraie.

CONSIDERAZIONI CONCLUSIVE

1. Continuare ad esporsi al sole nonostante |la presenza dell’herpes labiale, potrebbe
aver comportato lI'ingrandimento e |I'evoluzione necrotico-emorragica della lesione.

2. L'eczema erpeticato potrebbe, in condizioni particolari, come in questo caso, essersi
presentato anche in occasione di una recidiva erpetica, forse a causa dell’'ustione
cutanea da sole.

3. L'eritema polimorfo infine, nella sua forma minore, con interessamento del volto,
tipicamente del palmo delle mani e modesto coinvolgimento mucoso, €’ una caratteristica
eruzione post-infettiva, in particolare post-herpetica.
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