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RESUMEN ABSTRACT
Introduccion: El herpes zéster, es una enferme- Introduction: Herpes zoster is an acute viral di-
dad viral aguda, se provoca por la reactivacion sease caused by the reactivation of the varice-
del virus de la varicela-zéster. En Cuba, existe lla-zoster virus. In Cuba, there is a tendency to
una tendencia a su incremento, relacionado its increase, related to the aging population, the
con el envejecimiento de la poblacién, la inci- incidence of malignant tumors, and infection by
dencia de los tumores malignos y la infeccidn the human immunodeficiency virus. Objective:
por el virus de la inmunodeficiencia huma- To characterize patients with herpes zoster.
na. Objetivo: Caracterizar a los pacientes con Methods: A descriptive cross-sectional study
herpes zoster. Métodos: Se realizd un estudio was conducted at the Luis Li Trijent Polyclinic
descriptivo, de corte transversal, en el Policlini- from September 2023 to September 2024. The
co Luis Li Trijent, en el periodo de septiembre study included 64 patients who attended the
de 2023 a septiembre de 2024. La poblacion Dermatology Clinic and were diagnosed with
de estudio fueron los 64 pacientes que acu- herpes zoster through clinical methods. They
dieron a la Consulta de Dermatologia y se les expressed their willingness to participate in the
diagnosticd por el método clinico, un herpes study through informed consent, after being
zoster. Mediante el consentimiento informado, explained what it entailed and the confidentia-
los pacientes mostraron su voluntad para par- lity of the results. The variables studied were:
ticipar en el estudio. Las variables estudiadas age, sex, anatomical location, predisposing fac-
fueron: La edad, el sexo, la localizacién anato- tors, and complications. Descriptive statistics
mica, los factores predisponentes y las compli- procedures were performed for each variable
caciones. Se aplico la estadistica descriptiva, through percentage calculation. Results: The
para cada variable. Resultados: El grupo de 70 70 to 79 age group provided the highest num-
a 79 anos aporté el mayor numero de pacien- ber of patients with 34.3%, and 53.1% were
tes con un 34.3 y un 53.1 % fueron mujeres, la women. The intercostal form occurred in 60.9%
forma intercostal se presentd en el 60.9 % de of patients. In 53.1%, the precipitating cause
los pacientes. En el 53.1 % la causa precipitan- was stress, and postherpetic neuralgia occu-
te fue el estrés y la neuralgia posherpética se rred in 18.7%. Conclusions: Herpes zoster is a
presentaron en unl8 7 % Conclusiones: El her- viral disease that most frequently affects adults
pes zoster es una enfermedad viral que afecta subjected to stress or other causes of immuno-
con mayor frecuencia a los adultos con estrés suppression, especially in the thoracic region.
mantenido u otra causa de inmunodepresion, Postherpetic neuralgia predominates as a com-
sobre todo, en el térax. La neuralgia posherpe- plication of HZ in the studied series.
tica predomina como complicacién del HZ en la
serie estudiada. Keywords: herpes zoster, immunosuppression,
neuralgia
Palabras clave: herpes zoster, inmunodepre- Descriptors: herpes zoster;immunity cellu-
sién, neuralgia lar;inmune tolerance; neuralgia

Descriptores: herpes zoster; inmunidad celu-
lar; tolerancia inmunoldgica; neuralgia
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Caracterizacion clinica de pacientes con herpes zoster

INTRODUCCION

El Herpes Zéster (HZ), es una enfermedad infec-
ciosa, viral aguda, con manifestaciones derma-
toldgicas y asociadas a enfermedades neurolo-
gicas. Es causada por la reactivacion del virus
de la varicela-zoster que se encuentra latente
en los ganglios sensitivos, desde la primoinfec-
ciéon. La disminucion de lainmunidad celular, ya
sea por el envejecimiento o por tratamientos o
enfermedades que inducen inmunosupresion,
conllevan a la reactivacién del virus.2

En paises desarrollados se estima que hasta un
30 % de la poblacién desarrollara HZ a lo largo
de la vida y hasta el 50 % en las personas de 85
0 mas afios.”2 Afecta en el mundo, a personas
de cualquier color y sexo, mas comun en mayo-
res de 45 afios de edad.

En Cuba, existe una tendencia al incremento
del HZ, esto se relaciona con el envejecimiento
poblacional, la incidencia de los tumores ma-
lignos y la infeccién por el Virus de la Inmuno-
deficiencia Humana (VIH).2

El HZ es una afeccién unilateral que se carac-
teriza por la aparicidon de vesiculas agrupadas
sobre una base eritematosa, situada dentro de
uno o mas dermatomas, asociados a dolor in-
tenso que puede preceder a lesiones 48 o 72
horas antes.2 La complicacion mas frecuente
es la neuralgia posherpética que se plantea
cuando el dolor neuropatico que persiste mas
alla de los tres meses posteriores al diagnosti-
co del HZ. Otras complicaciones son la sobrein-
feccion bacteriana, la pardlisis facial periférica,
la afectacidn sistémica (neumonitis, hepatitis,
artritis, miocarditis, pericarditis, meningitis
aséptica, meningoencefalitis, mielitis transver-
sa, vasculopatia multifocal) y las afectaciones
auditivas y visuales.!

El tratamiento de la enfermedad tiene como
objetivos reducir la gravedad y su duracidn,
la incidencia de la neuralgia postherpética y
la frecuencia de complicaciones graves en pa-
cientes inmunodeprimidos. La terapéutica esta
basada en farmacos antivirales orales (aciclo-
vir, famciclovir, valaciclovir).©

Existe un aumento de la distribucién mundial
y el aumento de la incidencia del HZ en Cuba,
por esto se considera necesario la realizaciéon
de investigaciones sobre este tema que po-
sibilite su tratamiento oportuno y evitar las

complicaciones. Este estudio se realiza con
el objetivo, de caracterizar los pacientes con
herpes zoster.

METODOS

Se realiz6 un estudio descriptivo de corte
transversal, en el Policlinico Luis Li Trijent del
municipio Glines, provincia Mayabeque, en
el periodo de septiembre de 2023 hasta sep-
tiembre de 2024.

La poblaién de estudio fueron los 64 pacien-
tes que acudieron a la Consulta de Derma-
tologia y se les diagnosticé por la clinica un
herpes zoster.

Las variables estudiadas fueron:
-lLaedad:0a9,10a 19, 20 a 39, 40 a 49, 50
a59,60a69,70a79,80a89

-El sexo: segln el sexo biolégico, femenino o
masculino.

-La localizacién anatdmica: herpes zoster
cervical, herpes zoster intercostal, herpes
zoster de la rama oftalmica, herpes zoster
del ganglio geniculado, lumbo femoral, dor-
so femoral, sacro isquidtico, herpes zoster
diseminado

-Factores predisponentes: estrés, enferme-
dades malignas, tratamiento con inmunosu-
presores, causa desconocida.
-Complicaciones: neuralgia postherpética,
sobreinfeccion bacteriana, eczematizacion,
queratitis, Ulceras corneales, paralisis facial,
meningitis, neumonias, hepatitis.

Los datos obtenidos fueron procesados en
una base creada para estos, se utilizé el pa-
quete estadistico InfoStat (V10.0). Se em-
plearon procedimientos de la estadistica
descriptiva para cada variable a través del
calculo del porcentaje.

El estudio cumplié con los aspectos éticos,
los pacientes brindaron su consentimiento
informado, y mostraron asi, su voluntad para
participar en el estudio, después de explicar-
le en qué consistia y la confidencialidad de
los resultados.

RESULTADOS
Predominé el grupo de edad de 70 a 79 afios
con un 34.3 %, seguido del grupo de 80 a
89 con un 26.5 %. No hubo pacientes inclui-
dos en los grupos de 10 a 19 afios, ni de 20
a 29 afnos y solo un lactante para un 1.5 %,
tabla 1.
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Tabla 1. Distribuciéon de pacientes afectados por
herpes zoster, segun el grupo de edad

Grupos de edades Total

No. %
0a9 1 15
30a39 1 1.5
40a49 1 15
50a59 6 9.4
60 a 69 16 25
70a79 22 34.3
80a 89 17 26.5
Total 64 100

Sobresalié el sexo femenino con un 53.1 %,
mientras el masculino representd un 46.8 %,
tabla 2.

Tabla 2. Distribucion de pacientes afectados por
herpes zoster, seglin sexo

Sexo No. %

Femenino 34 | 53.1
Masculino | 30 | 46.8
Total 64 | 100

La localizacion anatdmica de la lesién que
preponderé fue la forma intercostal, con un
60.9 %, seguida de la cervical con un 20.3 %,
la menos frecuente fue la que afectd al ganglio
geniculado con un 3.1 %, tabla 3.

Tabla 3. Distribucion de pacientes, segun la localiza-
cién anatomica del herpes zoster

Localizacién anatémica | No. %

Cervical 13 | 20.3
Intercostal 39 | 60.9
Rama oftalmica 10 | 15.6
Ganglio geniculado 2 3.1
Total 64 100

Mds de la mitad de los pacientes, el 53.1 %,
tuvo al estrés como factor predisponente, el
29.6 % fueron de causa desconocida. El trata-
miento con inmunosupresores aparecié en el
12.5 % y las enfermedades malignas en solo un
4.6 %, tabla 4.

Tabla 4. Distribucidn de factores, segun los predis-
ponentes del herpes zoster

Factores predisponentes No. %

Estrés 34 | 531
Tratamiento con inmunosupresores 8 12.5
Enfermedades malignas 3 4.6
Desconocida 19 | 29.6
Total 64 | 100

El 25 % de los pacientes estudiados mostraron
complicaciones. Sobresalié la neuralgia pos-
therpética en el 18.7 %, la sobreinfecciéon en
el 4.6 % y un paciente que presenté un herpes
zoster de la rama oftalmica del trigémino, tuvo
queratitis, para un 1.5 %, tabla 5.

Tabla 5. Distribuciones de los pacientes, segun las
complicaciones del herpes zoster

Complicaciones No. %

Neuralgia postherpética 12 | 18.7

Sobreinfeccion bacteriana 3 4.6

Queratitis 1 15

Sin complicaciones 48 75

Total 64 100
DISCUSION

En el presente estudio hubo un predominio
de pacientes mayores de 70 afios, lo que se
corresponde con autores que plantean que el
herpes zoster es una enfermedad mas frecuen-
te en personas adultas y la causa puede estar
relacionada con el descenso de la inmunidad
celular frente al virus de la varicela zoster.”2
Resultados similares han sido encontrados por
otros investigadores® y se difiere de un estu-
dio que encuentra un predominio del grupo de
mas de 57 afios.2

Es importante sefialar que cada dia aparecen
mas casos de herpes zoster en la nifez y ado-
lescencia.!? En la poblacion estudiada es sig-
nificativo que se incluye un lactante, este tiene
como antecedente, que la madre cursa con va-
ricela durante el segundo trimestre del emba-
razo, 26 semanas, condicion que lo predispone
a esta edad, a presentar un herpes zoster. La
varicela materna durante el segundo trimestre
de la gestacioén es un factor de riesgo, por lain-
madurez del sistema inmune fetal, no se forma
una respuesta duradera contra el virus.2

En relacion al sexo, el mas afectado fue
el femenino, lo cual coincide con otros
autores.(8212 Seg(in estudios, en Cuba, por
cada hombre, enferman 1.05 mujeres de her-
pes zoster, es decir que por cada 100 hombres
enferman 105 mujeres.& Investigaciones®t3)
encuentran un predominio del sexo masculino
en las afecciones oculares herpéticas, esto no
se corresponde con los resultados de esta se-
rie.

Los cambios hormonales durante el paso a la
menopausia, afectan las respuestas inmunita-
rias de las mujeres. La secrecién de estroge-
nos disminuye en esta etapa y es conocido que
estos desempefian un papel importante en la
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estimulacion de la primera respuesta inmuni-
taria antiviral, es por ello que se considera que
aumenta el riesgo, en las mujeres, de contraer
infecciones virales, como el HZ. 14

En cuanto a la regidon afectada, la literatura
plantea que el herpes zdster, se presenta en el
térax en un 59.2 % de los casos y en un 35 %
puede incluir la cabeza y el cuello,2 en el pre-
sente estudio los resultados encontrados han
sido superiores. Otros investigadores encuen-
tran, que la forma intercostal es mas frecuente.

Los factores que predisponen a padecer el
herpes zoster son las afectaciones del sistema
inmunoldgico, ya sea por inmunosupresién o
por enfermedades autoinmunes u oncolégicas
y las inmunodeficiencias causadas por farma-
cos (corticoesteroides, inmunosupresores, qui-
mioterapia, radioterapia e infecciones como
VIH.kel

En la presente investigacién mads de la mitad de
los pacientes relacionan la aparicion del her-
pes zoster con el estrés. Evidencias sugieren
que el estrés psicoldgico, puede alterar varios
pardmetros inmunes tanto humoral como ce-
lular. Los estresores cronicos, generan un es-
tado antinflamatorio, con disminucién en la
proliferacion y diferenciacién de los linfocitos
TCD3+CD4, asi como la actividad de las Célu-
las Asesinas Naturales (NK por sus siglas en
inglés), la produccién de interleucina 2 (IL -2)
e Interferén (IFN) y la expresién del receptor
de IL-2, entre otros aspectos de la respuesta
inmune.218 En pacientes inmunodeprimidos
son frecuentes las infecciones virales, entre
ellos el virus varicela zoster por la disminucidn
de la respuesta antiviral mediada por linfocitos
asesinos naturales y T citotdxicos CD8.22

La complicacién mas frecuente que se encuen-
tra es la neuralgia posherpética, esto es similar
a lo reportado por otros autores,2 y es refe-
rido de esta forma por la literatura.2% En un
estudio epidemiolégico sobre herpes zoster,
en Latinoamérica se encuentra que la neural-
gia posherpética aparece en el 18 % de los pa-
cientes inmunocompetentes y en el 22 % de
los inmunodeprimidos, los resultados de este,
son similares.22 Sin embargo, otros autores
encuentran que el impétigo es la complicacidn
mas frecuente y no se reportan casos de pa-
cientes con neuralgia postherpética.2®

Se concluye que el herpes zoster es una enfer-
medad viral que afecta con mayor frecuencia a

los adultos con estrés mantenido u otra causa
de inmunodepresidn, sobre todo, en el térax.
La neuralgia posherpética predomina como
complicacién del HZ en la serie estudiada.
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