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Vasculopatia trombética cutanea en un
paciente con COVID-19

Cutaneous thrombotic vasculopathy in a

patient with COVID-19.
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Resumen

ANTECEDENTES: La infeccién causada por SARS-CoV-2 se expandié rapidamente por
todo el mundo, a partir de los primeros casos reportados en diciembre 2019 en Wuhan,
China. La enfermedad ocasionada por este virus es denominada COVID-19 y muestra
un amplio espectro clinico, desde una enfermedad asintomatica hasta insuficiencia
respiratoria y muerte. Entre esta gama de manifestaciones, se ha reportado dafio cutaneo
en un 20% de los pacientes.

CASO CLINICO: Paciente masculino de 48 afios de edad que padecia diabetes mellitus
tipo 2, hipertension arterial sistémica, obesidad y psoriasis, con infeccién por SARS-
CoV-2 grave y manifestaciones cutdneas consistentes con exantema maculopapular
diseminado a todos los segmentos corporales y hallazgos histopatolégicos de vascu-
lopatia trombética, infiltrado inflamatorio de linfocitos y eosindfilos y extravasacién
de eritrocitos.

CONCLUSIONES: Las manifestaciones dermatolégicas por COVID-19 son parte del
espectro de esta enfermedad, en algunos casos pueden ser la primera o la Gnica mani-
festacion y, como en el caso que se comunica, tener el evento trombético también en
la piel, por lo que es importante el conocimiento de ellas por parte del gremio médico
en general y dermatoldgico en particular.
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Abstract

BACKGROUND: The infection caused by severe acute respiratory syndrome corona-
virus 2 (SARS-CoV-2) spread globally from the first cases reported in December 2019
from Wuhan, China. The disease caused by this virus named COVID-19 has shown a
great variety of symptoms, from asymptomatic disease to respiratory failure and death.
Within this range of clinical manifestations, skin involvement has been described in
20% of all patients.

CLINICAL CASE: A 48-year-old man with a personal history of type 2 diabetes, obesity,
psoriasis and hypertension, and recently diagnosed with COVID-19 was evaluated
for a disseminated maculopapular rash. Histological examination showed thrombotic
vasculopathy, inflammatory infiltration of lymphocytes and eosinophils as well as eryth-
rodiapedesis.

CONCLUSIONS: The cutaneous manifestations of COVID-19 are part of the clinical
spectrum of the disease. As they can be the first or the only clinical findings, it is im-
portant for the general practitioner and the dermatologist to distinguish them properly.
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ANTECEDENTES

En diciembre de 2019 se diagnosticaron los
primeros casos de neumonia atipica de causa
desconocida en la ciudad de Wuhan, China.’
Posteriormente el virus SARS-CoV-2 se aislé de
muestras de estos pacientes, dandole el nombre
de COVID-19 a la enfermedad.

Este padecimiento ha mostrado un amplio es-
pectro clinico, desde enfermedad asintomatica
hasta insuficiencia orgédnica mdltiple y muerte.?

En distintos estudios se ha reportado dafio
cutdneo como una de sus manifestaciones.’
Recalcati fue el primero en describir que de 88
pacientes con PCR positivo para SARS-CoV-2
en exudado nasofaringeo u orofaringeo, el 20%
tuvieron lesiones dermatoldgicas.*

Galvan-Casas y colaboradores® publicaron su
serie de casos de 375 pacientes espafioles con
diagnéstico clinico o confirmado de COVID-19
que manifestaron lesiones cutdneas y los cla-
sificaron en 5 patrones clinicos frecuentes, la
urticaria, exantema maculopapular, erupcion
vesicular, livedo o necrosis y pseudoperniosis,
y otras cinco manifestaciones dermatolégicas
menos frecuentes, como el livedo reticularis,
exantema macular en axilas, acroisquemia en
los dedos de los pies y papulas eritematosas en
el tobillo y petequias diseminadas.

En el estudio histol6gico se han reportado como
cambios constantes: extravasacion de eritrocitos,
infiltrados perivasculares de linfocitos y eosiné-
filos, edema en la pared vascular y congestion
de éstos, vasculopatia trombética, espongiosis y
dermatitis de interfaz vacuolar.®

En este articulo se reportan las manifestaciones
cuténeas y el estudio histopatolégico de un pa-
ciente con COVID-19 que padecié vasculopatia
trombdtica.
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CASO CLiNICO

Paciente masculino de 48 afios, médico. Entre
sus antecedentes patolégicos tenia diabetes
mellitus 2 e hipertensién arterial sistémica diag-
nosticada 10 afios antes, obesidad y psoriasis
vulgar de 5 anos de evolucién.

Inicié con sintomas respiratorios 15 dias pre-
vios a la consulta médica, que progreso hasta
disnea de pequefios esfuerzos acompanada
de fiebre.

Se realizé prueba PCR para SARS-CoV-2 con
resultado positivo. Tuvo insuficiencia respirato-
ria aguda, por lo que fue ingresado con manejo
avanzado de la via aérea. En su sexta semana de
hospitalizacién se encontré con oxigenacién por
membrana extracorpérea, traqueostomia y sepsis
por candidemia, se inicié tratamiento con anfo-
tericina B y a las 24 horas manifesté exantema,
por lo que se suspendié la anfotericina B y se
inici6 tratamiento con fluconazol.

Se interconsulté al servicio de dermatologia tres
dias después del comienzo de las lesiones. A la
exploracién fisica se observé una dermatosis
generalizada que afectaba todos los segmentos,
caracterizada por exantema maculopapular eri-
tematoso difuso sobre piel edematosa (Figura 1).
En piel cabelluda se observaron placas eritema-
toescamosas mal delimitadas con escama gruesa,
yesosa y adherida.

Los diagnoésticos clinicos emitidos fueron: eri-
trodermia versus manifestaciones cutaneas por
COVID-19 versus farmacodermia. Se realizé una
biopsia con sacabocado de una de las lesiones
del tronco; el estudio histopatoldgico reportd
una dermatitis de interfaz vacuolar, edema en
la dermis papilar y eritrocitos extravasados, con
infiltrado inflamatorio superficial por linfocitos y
eosindfilos con vasculopatia trombética (Figuras
2 a 4), compatible con reaccion maculopapular
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Figura 1. Aspecto clinico. Exantema maculopapular
en el tronco.

Figura 2. Dano de interfaz vacuolar, extravasacion
de eritrocitos e infiltrado inflamatorio de linfocitos.
HE 40x.

y vasculopatia trombdtica, descritas en pacientes
con infeccién por SARS-CoV-2.

El paciente fallecié 30 dias después del inicio
de la dermatosis debido a insuficiencia organica
mdltiple.
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Figura 3. Infiltrado inflamatorio por linfocitos y eosi-
nofilos. HE 60x.
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Figura 4. Trombos intraluminales (vasculopatia trom-
bética) e infiltrado inflamatorio mixto. HE 60x.

DISCUSION

Las manifestaciones cutaneas por COVID-19
son poco frecuentes; sin embargo, el nimero de
pacientes con dafio cutdneo va en aumento,’ la
incidencia que se ha reportado hasta el momento
es del 0.2 al 20%.?

https://doi.org/10.24245/dermatolrevmex.v66i2.7632
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Existe una clasificacién de las manifestaciones
cutdneas propuesta por Galvan-Casas y su grupo,’
en la que se reconocieron cinco patrones clinicos:
i) eritema vesiculo-pustuloso en dreas acrales en
pseudosabafion (19%); ii) lesiones urticarianas
(19%); iii) erupcién vesicular (9%); iv) erupcién
maculopapular (47%); v) livedo o necrosis (6%).
Se observé que las lesiones vesiculares suelen
aparecer en etapas tempranas de la enfermedad,
mientras que las lesiones en pseudosabafnén
aparecen tardiamente y el resto de los patrones
permanecen en todo el curso de la enfermedad.’

También se habla de la asociacién de las lesiones
cutaneas con el grado de severidad de la enferme-
dad por COVID-19, en donde las manifestaciones
mas leves son las acrales y las mas graves son las
del tipo livedo.® El patrén que se observé con
mayor frecuencia en un estudio realizado por Li
y colaboradores'® fue la erupcién maculopapular
(38.4%), que fue el tipo de lesion que tuvo nuestro
paciente, seguida de la urticariforme (13.6%). El
tronco fue la regién mas afectada y después las
extremidades, como se describié en el paciente
del caso. El 42% de los pacientes tenia sintomas
como prurito, ardor y dolor.’ En el caso que re-
portamos no pudimos registrar los sintomas, ya
que el paciente estaba con sedacién.

El mecanismo de afeccién cutdnea por el SARS-
CoV-2 no esta del todo claro; sin embargo, se
ha postulado que las particulas virales presentes
en el torrente sanguineo pueden desencadenar
vasculitis linfocitica similar a la que se observa
en arteritis trombofilica inducida por inmuno-
complejos.” Se ha pensado que la célula diana
del virus no es el queratinocito, sino que la
respuesta inmunitaria a la infeccion por SARS-
CoV-2 provoca una activacion de las células
de Langerhans que resulta en vasodilatacion y
espongiosis.”

La infeccion por SARS-CoV-2 no tiene una histo-
patologia especifica, se ha tratado de identificar
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los datos histoldgicos descritos como persistentes
y esporadicos para correlacionarlos con los datos
clinicos del enfermo. Los hallazgos que se han
reportado como constantes son la extravasacién
de eritrocitos, infiltrados perivasculares de linfo-
citos y eosindfilos, edema en la pared vasculary
congestion de éstos, espongiosis y dermatitis de
interfaz vacuolar, todos esos presentes en nuestro
paciente y, ademas, la vasculopatia trombdtica,
que no llegé a manifestarse clinicamente como
necrosis.

Los cambios esporadicos que se han descrito
son cumulos de células de Langerhans en la
epidermis, dermatosis acantolitica (enfermedad
de Grover), queratinocitos necréticos dispersos,
infiltrado inflamatorio de eosindfilos con dispo-
sicion periglandular, ampolla hemorragica; en
otros casos se han mencionado datos compati-
bles con exantema viral, como la existencia de
queratinocitos disqueratésicos, balonizacién
celular e infiltrado perivascular por histiocitos y
neutrdfilos,®'° por lo que la correlacién clinico-
patolégica es indispensable.

En el caso que se comunica, el paciente tenfa
todos los factores de mal pronédstico de esta
enfermedad y el fallecimiento se debié a insufi-
ciencia organica mudltiple.

El principal diagnéstico diferencial clinico son
las reacciones a farmacos, que representan un
verdadero reto, ya que estos pacientes estan
sometidos a polifarmacia.

CONCLUSIONES

Comunicamos el caso de un paciente mas-
culino de 48 anos de edad, con mdltiples
comorbilidades, quien padecié insuficiencia
respiratoria y exantema maculopapular, y en
el estudio histopatolégico vasculopatia trom-
bética cutanea, 30 dias después del inicio de
la dermatosis falleci6.
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Las manifestaciones dermatolégicas por
COVID-19 son parte del espectro de esta enfer-
medad, en algunos casos pueden ser la primera
o la Ginica manifestacién y, como en el caso que
se comunica, tener el evento trombdético también
en la piel, por lo que es importante el conoci-
miento de ellas por parte del gremio médico y
dermatolégico.

Se necesitan mas reportes y estudios de caso para
entender la relacién que guarda el SARS-CoV-2
con las afecciones cutdneas.
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