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Lipschiitz Ulcers after the AstraZeneca
COVID-19 Vaccine

Sr. Director:

Una mujer de 24 afos acudié a Urgencias presentando 4
Ulceras torpidas muy dolorosas en los labios mayores. Habia
recibido la vacuna de AstraZeneca (Vaxzevria®) 3 dias antes,
produciéndole un cuadro pseudogripal con fiebre y artro-
mialgias generalizadas.

La paciente negaba haber tenido relaciones sexuales de
riesgo en los meses previos y tampoco seguia ningun trata-
miento. Si referia haber padecido un cuadro similar 9 meses
antes, constituido por la presencia de unas ulceras dolo-
rosas vulvares, fiebre y malestar general, que se resolvid
en unas pocas semanas con tratamiento sintomatico, tras
descartarse etiologia infecciosa y no infecciosa.

En la exploracion presentaba un edema vulvar y 4 Ulce-
ras redondeadas de borde eritematoso y centro de aspecto
fibrinoso no supurativo, la mayor de ellas de 1,5cm apro-
ximadamente (fig. 1), distribuidas a ambos lados de la
vulva (fig. 2). No presentaba lesiones en otras localizacio-
nes cutaneas ni mucosas, ni se palpaban adenopatias. Se
encontraba afebril, con un buen estado general, aunque muy
dolorida.

Los cultivos tanto de las ulceras como del exudado vulvar
y cervical fueron negativos, asi como las PCR del frotis de
las Ulceras para virus herpes simple tipo 1y 2, Treponema
pallidum, Mycoplasma genitalium, Trichomonas vaginalis y
Neisseria gonorrhoeae. También fueron negativas las serolo-
gias para sifilis, VIH y virus de las hepatitis A, By C. Ademas,
el estudio de autoinmunidad fue negativo y no era portadora
del alelo HLA B*51 ni HLA B*57.

Se tratd con prednisona 30mg, en pauta descendente,
y analgésicos, con lo que present6é una mejoria rapida del
dolor. En 3 semanas la paciente se encontraba asintomatica
y las lesiones se habian resuelto.

Con todo ello, se llegd al diagnostico de Ulcera genital
aguda no infecciosa o de Lipschiitz.

El caso fue comunicado al Sistema Espafol de Farmaco-
vigilancia y, de acuerdo con su algoritmo de causalidad, la

https://doi.org/10.1016/j.ad.2021.07.004

Figura 1 Ulceras de Lipschiitz. Lesiones redondeadas de bor-
des bien definidos y fondo grisaceo. Junto a introito vaginal, la
de mayor tamano (1,5cm).

Ulcera de Lipschiitz se consider6 como «posiblemente rela-
cionada con la vacuna»'.

En la base de datos de farmacovigilancia de la Agencia
Europea de Medicamentos (EudraVigilance), habia notifica-
dos hasta el 29/03/2021 134.372 casos de acontecimientos
adversos para la vacuna frente a la COVID-19 de AstraZe-
neca, de los cuales 4 casos eran Ulceras vulvares (en 3 de
ellos se especificaba Ulcera de Lipschiitz) (tabla 1).

La Ulcera genital aguda no infecciosa o Ulcera de
Lipschiitz afecta principalmente a mujeres menores de 20
afnos’ y se caracteriza por la aparicion repentina de una o
varias Ulceras genitales necréticas muy dolorosas de mas de
1.cm, localizadas de forma simétrica caracteristicamente en
espejo o «en besox>.
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Tabla 1
lancia de la EMA (EudraVigilance) hasta el 29/03/2021

Casos de Ulcera vulvar tras vacuna frente a COVID-19 de AstraZeneca registrados en la base de datos de farmacovigi-

Caso Sexo/edad Acontecimiento Tiempo hasta el Otros sintomas Desenlace Exploraciones
(anos) adverso acontecimiento
adverso (dias)
1 F/18 Ulcera de 1 Fiebre Recuperado
Lipschiitz Mialgia
Cefalea
2 F/25 Ulcera vulvar 2 Recuperado
3 F/24 Ulcera de 1 Dolor de En Negativo para: herpes, VEB,
Lipschiitz garganta recuperacion  CMV, VIH, Mycoplasma,
Streptococcus A
4 F/25 Ulcera de 2 No recuperado
Lipschiitz
5 (caso propio) F/24 Ulcera de 3 Fiebre Recuperado Negativo para: VHS tipo 1y 2,
Lipschiitz Artromialgias Treponema pallidum,
generalizadas Mycoplasma genitalium,

Trichomonas vaginalis y
Neisseria gonorrhoeae
Serologia negativa: sifilis, VIH,
virus hepatitis A, By C

B

Figura 2 Detalle de las Ulceras. Se aprecia la caracteristica
disposicion «en beso».

Generalmente, aparecen en el contexto de un cuadro
pseudogripal o tipo mononucleosis infecciosa y se resuelve
espontaneamente en 3 semanas, por lo que el tratamiento
es sintomatico, basado en medidas higiénicas y analgésicas?.
El uso de corticoides sistémicos es controvertido, ya que
podrian alargar la duracién del cuadro?, por lo que se
reservan para los casos mas graves en los que haya una
inflamacidon importante*. Un tercio de los casos, como en
el nuestro, presentan alguna recurrencia®.

El diagnéstico es clinico y de exclusiéon*. Se deben des-
cartar, principalmente, infecciones de transmisién sexual® y

algunas enfermedades sistémicas, como la de Behget, la de
Crohn, el exantema fijo medicamentoso o una neoplasia’.

Se desconoce su etiopatogenia, aunque parece que
podria tratarse de una reaccion de hipersensibilidad desen-
cadenada por un agente infeccioso virico o bacteriano. De
hecho, el 88% ocurren en el contexto de una infeccion.
La mononucleosis infecciosa por virus de Epstein-Barr es la
infeccion mas frecuentemente asociada (en algunos casos
se detecta también en las lesiones genitales), seguida de la
infeccion por Mycoplasma. También se ha asociado con otras
infecciones como por CMV o Toxoplasma gondii’. Se han des-
crito casos aislados de Ulceras genitales en el contexto de
una infeccidn por adenovirus>®.

La vacuna de AstraZeneca frente al SARS-CoV-2 es una
vacuna monovalente compuesta por un vector de adenovi-
rus de chimpancé recombinante y no replicativo que codifica
la glucoproteina S del virus. Tras su inoculacion, la expre-
sion local de esta proteina induce una respuesta inmune
humoral y celular que proporciona una proteccion frente a
la infeccion por SARS-CoV-27.

Tras una buUsqueda exhaustiva, no hemos encontrado
casos publicados de Ulcera genital en el contexto de una
vacunacion.

Estos 5 casos de Ulcera de Lipschiitz (nuestro caso y los
otros 4 notificados en EudraVigilance) refuerzan la hipote-
sis de que la respuesta inmunoldgica desencadenada por
un agente infeccioso o sus particulas (las vacunas) sea la
responsable del desarrollo de estas lesiones.
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