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Introducción: Hasta la fecha, se han descrito numerosas reacciones adversas a las vacunas contra el COVID-19,

sobre todo del tipo cutáneas. Sin embargo, la relación entre la vacunación y la reactivación del virus varicela-

zóster (VVZ) no ha sido del todo esclarecida, pese a los reportes internacionales y los numerosos casos de herpes

zóster (HZ) que sugieren una posible asociación1, 2, 3. Nuestro objetivo es reforzar el conocimiento de esta relación

para así facilitar su diagnóstico oportuno.

Caso clínico: Hombre de 58 años, con antecedente de varicela a los 5 años. Un mes posterior 

a su tercera vacuna Pfizer, presentó prurito intenso en la región cervical posterior derecha, 

tras lo cual evolucionó con la aparición de eritema en dicha zona, junto con vesículas 

agrupadas que no sobrepasaron la línea media corporal; por lo que se diagnosticó clínicamente

por dermatólogo HZ cervical.

Pregunta clínica: ¿En pacientes vacunados contra COVID-19, existe mayor predisposición a 

la aparición de HZ posterior a la vacunación, en comparación a los no vacunados?

Abordaje metodológico: Descripción del caso y revisión bibliográfica.

Resolución del caso: Se realizó tratamiento con Valaciclovir 1000 mg cada 8 horas por 7 días, disminuyendo la

extensión de las lesiones y el prurito. Paciente actualmente asintomático.

Discusión y conclusiones: La aparición de HZ tras la vacunación contra COVID-19 es un hallazgo que no es

frecuente en la literatura3. Se han descrito casos aislados de la enfermedad4,5,6,7: McMahon et al.8, mostraron una

serie de 414 casos de reacciones cutáneas adversas tras la vacunación, dentro de las que destacaron eritema pernio,

HZ, brotes de hespes simple y pitiriasis rosada; los cuales hay que tener en consideración como diagnósticos

diferenciales. Català et al.9 publicaron una serie de 405 casos de reacciones cutáneas adversas, con un 13,8% de

reactivaciones del VVZ.

Sin embargo, hasta la fecha no hay publicaciones que comparen la predisposición a la aparición de HZ entre

vacunados y los que no lo están, por lo cual se necesitan datos adicionales para esclarecer dicha asociación. No

obstante, dado el alto número de casos recientes reportados, enfatizamos la importancia de tener en consideración

el antecedente de vacunación reciente contra COVID-19 para así facilitar el diagnóstico del HZ.
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