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Vulvitis de Zoon

Zoon's vulvitis
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RESUMEN

La vulvitis de Zoon fue descripta por primera vez por Zoon y Garnier en 1954. Se trata de una  Palabras clave:
inflamacion cronica de la mucosa vaginal, de baja incidencia. La etiopatogenia es desconocida y

hasta la fecha no hay descripto ning(in tratamiento efectivo. Las caracteristicas clinicas e histopa- vylw tis df? A3,
toldgicas remedan su contrapartida masculina, la cldsica balanitis circunscripta plasmocelular o Al At
de Zoon (Dermatol. Argent,, 2011, 17(3): 243-245). plasmocelular.

ABSTRACT

Zoon’s vulvitis was first described by Zoon and Garnier in 1954. It’s a low- prevalence, chronic ~ Keywords:
inflammation of the vaginal mucosa. The etiology is unknown, and an effective standard

treatment has not yet been described. Its clinical and histophatologic features resemble the male zoon.s.vu'lwt/s ;
counterpart known as Zoon ‘s balanitis (Dermatol. Argent., 2011, 17(3): 243-245). vulvitis circunscripta
plasmocellularis.
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Caso clinico

Paciente de sexo femenino, de 50 afios de edad, sin antecedentes patolégicos conocidos, que consulta
por presentar dispareunia, prurito y sensacién de quemazdn en el drea genital, de un afio de evolucién.
En el examen fisico se observan, lesiones eritematosas, redondeadas, circunscriptas y brillantes, de 1,5
cm de didmetro, localizadas en la cara interna de labios menores y horquilla vulvar, una de ellas leve-
mente erosionada (foto 1). La paciente presenta, ademds, flujo blanquecino y maloliente.

Exdmenes complementarios:

Rutina de laboratorio: s/p

Serologia para HIV y VDRL: no reactivas

Examen colposcépico: cambios atréficos de la mucosa, acorde con la edad

Cultivo de flujo: desarrollo de Gardnerella vaginalis

Biopsia de la mucosa vaginal: mucosa revestida por epitelio escamoso con acantosis, espongiosis basal
y exocitosis linfocitaria. El corion muestra intenso infiltrado inflamatorio subepitelial constituido por
linfocitos y células plasmdticas (foto 2 y 3). No se identificaron microorganismos con técnica de PAS.
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Hallazgos morfolégicos compatibles con una mucositis de
Zoon.

Diagnéstico: vulvitis de Zoon

Tratamiento: 4cido fusidico + betametasona tépico y metro-
nidazol 500 mg cada 12 hs durante una semana (este tltimo
para el tratamiento de la bacteria hallada)

Evolucidn: favorable (foto 4)

Discusion

La vulvitis de Zoon fue descripta por primera vez por Zoon
y Garnier en 1954." Se trata de una inflamacién crénica de
la mucosa vulvar, que afecta a mujeres entre los 28 y los
79 anos. La frecuente aparicién de esta patologia durante la
perimenopausia y la menopausia sugiere que el factor hor-
monal puede jugar un papel importante en el desarrollo.?
En el examen clinico se observan placas eritematosas y bri-
llantes, bien circunscriptas y simétricas. Pueden verse tam-
bién lesiones purpricas y telangiectasias asentadas sobre las
placas y menos frecuentemente erosiones, como el caso de
nuestra paciente.

Los sitios de mayor compromiso son los labios menores,
horquilla, clitoris, meato urinario y meato vaginal. Puede
ser asintomdtica, aunque lo mds caracteristico es el prurito,
la sensacién urente y la dispareunia. Las lesiones tienden a
la cronicidad; la progresién a neoplasia no estd descripta.’®
La etiologia atin es incierta, aunque se sugiere que el calor,
la friccién constante, la escasa higiene y la infeccién crénica
(herpes virus simple* y Mycobacterium smegmatis) pueden
predisponer el desarrollo de esta enfermedad.

El diagnéstico de vulvitis de Zoon es de exclusidn, y los
diagnésticos diferenciales mds destacados son el liquen ero-
sivo, el carcinoma escamoso, la enfermedad de Paget, la can-
didiasis, el herpes simple, el pénfigo vulgar, la erupcién fija
por drogas y la enfermedad de Behget.

La histopatologia es distintiva de esta enfermedad y es el pi-
lar diagndstico mds importante. Se caracteriza por presentar
un denso infiltrado liquenoide constituido principalmente
por células plasmdticas; también se observa proliferacién
vascular, dilatacién de los vasos capilares, extravasacion de
eritrocitos y depdsitos de hemosiderina.?

Los esquemas terapéuticos que se postulan son multiples, y
la respuesta a los mismos es inconstante. Los tratamientos




comunicados incluyen: estrégenos, corticoides tépicos e in-
tralesionales, antifingicos, antibiéticos, electrofulguracién,
crioterapia, ablacion ldser, etretinato, reseccidn quirdrgica™®
e interferdén alfa.” Se ha comunicado el uso de propionato de
clobetasol 0,05% con muy buena respuesta y sin recurrencia
luego de 9 meses de seguimiento.® Los inmunomoduladores
también han sido descriptos en el tratamiento de esta pa-
tologfa;® el tacrolimus 0,1% estd bien documentado en el
tratamiento de la balanitis de Zoon, con resultados incons-
tantes en la vulvitis; se reserva sélo para casos en el que otros
tratamientos no hayan sido eficaces.!

Comentario

En el caso de nuestra paciente se instauré tratamiento tépico
combinando betametasona y 4cido fusidico con el objetivo
de lograr sinergia entre dos terapéuticas descriptas en la lite-
ratura y extrapolando la experiencia de nuestro servicio en el
tratamiento de las balanitis de Zoon.
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