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Figura 1: Signo del hipopion (flechas negras) en el interior de ampollas, observándose contenido seroso-purulento. La imagen A) corres-
ponde a una paciente diagnosticada de pénfigo vulgar y la imagen B) de impétigo ampolloso.
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U na paciente de 42 años consultó por múltiples erosio-
nes en mucosa oral, así como ampollas generalizadas

en tronco, exhibiendo algunas de ellas contenido seroso y
purulento (Figura 1A, flechas). Una biopsia mostró hallaz-
gos compatibles con pénfigo vulgar. Por otro lado, una mujer
de 15 años acudió con lesiones pruriginosas de dos semanas
de evolución en ambas axilas. Comenzaron como vesículas
que coalescieron en ampollas, dejando erosiones y costras
melicéricas al romperse. En las que quedaron indemnes se vi-
sualizaba un contenido bifásico seroso-purulento (Figura 1B,
flechas). Su diagnóstico fue de impétigo ampolloso. El signo
del hipopion en la piel recibe este nombre por su homónimo
en oftalmología. Se caracteriza por la presencia de dos nive-
les en el líquido contenido en una vesícula o ampolla, sien-
do el superior seroso y el inferior purulento.1 No es exclu-
sivo de una entidad concreta, sino que puede encontrarse en
varias enfermedades ampollosas con implicación neutrofíli-
ca, como el impétigo ampolloso, la enfermedad de Sneddon-
Wilkinson y algunas formas de pénfigo como el vulgar, el
foliáceo o el IgA.2–7 Su visualización en dermatología es po-
co frecuente puesto que las vesículas y ampollas en las que
aparece suelen ser superficiales y tender a la ruptura.
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