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INTRODUCCIÓN

• Sarna nodular: variante poco 
frecuente (7-10%), lactantes por 
hiperreactividad a productos del 
parásito.

• Clínica: nódulos marronáceos-
rojizos pruriginosos, en axilas, 
ingles y región periumbilical.

• Diagnóstico: clínico 
• Tratamiento:  de elección 

corticoides tópicos o 
intralesionales, antihistamínicos, 
preparados con alquitrán y/o 
corticoides orales en ciclo corto.

• Evolución: resolución espontánea, 
aunque puede persistir tras 
tratamiento adecuado. 

CASO CLÍNICO

CONCLUSIÓN
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• La sarna en ocasiones es difícil de diagnosticar por el 
amplio espectro de presentación clínica, confundiéndose 
con otras patologías frecuentes en pediatría.

• La sarna nodular puede coexistir con la sarna clásica 
activa, y no responde al tratamiento escabicida.

• Es necesario una anamnesis exhaustiva a los familiares 
para llegar a diagnóstico y tratamiento precoces y así evitar 
reinfección.

Lactante de 1 mes con lesiones cutáneas de 1 semana de evolución, 
que en los últimos 2 días son costrosas. Afebril.
EF: pápulas eritematosas y perladas milimétricas con alguna costrosa y 
pseudopústulas en tronco, extremidades, cuello y región mentoniana.
Diagnóstico: miliaria.
Tratamiento: betametasona-ácido fusídico tópica / 12h hasta mejoría.

7 
DÍAS

Reconsulta por persistencia de lesiones cutáneas sin mejoría. Tras 
anamnesis, la madre refiere tener prurito generalizado y lesiones costrosas 
similares en antebrazo. Permanece afebril.
EF: exantema maculopapular con predominio de nódulos costrosos de 1cm 
en región torácica derecha, y micropápulas blanquecinas de 0,2 cm en 
tronco, con alguna aislada en brazo y mejilla derechos. (Fig. 1 y 2).
Diagnóstico: sarna nodular + Sarna clásica activa.
Tto: permetrina crema al 5% + Metilprednisolona aceponato tópica.
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