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IMAGENES EN PEDIATRIA

Hemolacria en el edema agudo hemorragico

del lactante

Hemolacria in acute hemorrhagic edema of infancy

Beatriz de Sousa*, Joana Baptista, Andreia Lopes y Liliana Macedo

Servicio de Pediatria, Hospital da Senhora da Oliveira - Unidad Local de Salud de Alto Ave, Guimardes, Portugal

Lactante previamente sana que presentd un cuadro de sin-
tomas respiratorios de una semana de evolucién y fiebre de
cuatro dias, y que en las horas previas al ingreso desarrollé
lesiones purpdricas y petequiales progresivas.

A la exploracion, se encontraba hemodinamicamente
estable y con buen aspecto general, con hemolacria de
aparicion reciente y lesiones purpuricas violaceas en los
pabellones auriculares (fig. 1), asi como mdltiples lesio-
nes purpuricas y petequiales en diana mas llamativas en las
extremidades (fig. 2). Durante la observacion, la afectacion
cutanea empeord y la paciente desarrollé edema periférico
(fig. 3). La analitica fue anodina, con excepcion de una ele-
vacion leve de la proteina C reactiva (8,7 mg/l) y la presencia
de linfocitos atipicos en el frotis de sangre periférica.

Se hizo un diagndstico presuntivo de edema hemorragico
agudo del lactante (EHAL), proporcionandose tratamiento
de soporte con monitorizacion clinica estrecha. La paciente
mostré una evolucion clinica favorable, sin episodios adi-
cionales de hemolacria, y se encontraba asintomatica al
alta.

El EHAL es una vasculitis aguda leucocitoclastica de
pequenos vasos de escasa incidencia. Se caracteriza por
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Figura 1

Hemolacria bilateral y lesion purpdrica en el pabe-
ll6n auricular izquierdo.

la aparicion sUbita de lesiones purpuricas en diana, fie-
bre y edema sin févea, y su curso suele ser benigno y
autolimitado’-3.

Hasta donde sabemos, este es el primer caso descrito
en la literatura de hemolacria como manifestacion cli-
nica de EHAL. El presente caso subraya la importancia
del reconocimiento precoz del EHAL para garantizar un
manejo conservador apropiado, incluso en presentaciones
atipicas.
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Figura 3 Edema en extremidad superior que afecta al brazo
y al antebrazo, asociado a lesiones purpuricas.
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Figura 2  Multiples lesiones purplricas en diana que afectan
predominantemente a las extremidades inferiores.
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