
1. ¿Cuál es el síntoma subjetivo fundamental que caracteriza al liquen 

plano? 

 

A) Pápulas violáceas 

B) Dolor quemante 

C) Prurito intenso 

D) Sensación de calor 



RESPUESTA: 

C) Prurito intenso 



2. En el liquen plano, la aparición de nuevas lesiones sobre áreas de piel que 

han sufrido un traumatismo o rascado se conoce como: 

 

A) Estrías de Wickham 

B) Fenómeno de Koebner 

C) Signo de Darier 

D) Cuerpos de Civatte 



RESPUESTA: 

B) Fenómeno de Koebner 



3. ¿Qué variante de liquen plano oral presenta un mayor riesgo de 

transformación a carcinoma de células escamosas? 

 

A) La forma en placa 

B) La forma reticular 

C) La forma erosiva 

D) La forma ampollosa 



RESPUESTA: 

C) La forma erosiva 



4. ¿Cuál de los siguientes hallazgos histopatológicos es característico del 

liquen plano? 

 

A) Células de Tzanck 

B) Paraqueratosis confluente 

C) Microabscesos de Munro 

D) Acantosis irregular en dientes de sierra 



RESPUESTA: 

D) Acantosis irregular en dientes de sierra 



5. El liquen plano muestra una asociación frecuente con una infección viral 

crónica que afecta principalmente al hígado. ¿Cuál es? 

 

A) Citomegalovirus 

B) Hepatitis B 

C) Hepatitis C 

D) Virus de Epstein-Barr 



RESPUESTA: 

C) Hepatitis C 



6. ¿Cómo se denomina la variante clínica del liquen plano que se caracteriza 

por la formación de ampollas? 

 

A) Liquen atrófico 

B) Liquen folicular 

C) Liquen ampolloso 

D) Liquen obtuso 



RESPUESTA: 

C) Liquen ampolloso 



7. En las formas habituales de liquen plano, ¿cuál es el tratamiento de 

primera línea para aplicación local? 

 

A) Retinoides orales 

B) Antihistamínicos tópicos 

C) Ciclosporina 

D) Corticoides tópicos 



RESPUESTA: 

D) Corticoides tópicos 



8. Las lesiones blanquecinas en la mucosa oral, con un patrón reticulado 

descrito como en "hojas de helecho", son un signo característico de: 

 

A) Candidiasis oral 

B) Liquen plano oral 

C) Leucoplasia 

D) Lupus eritematoso 



RESPUESTA: 

B) Liquen plano oral 



9. En la histología del liquen plano, ¿qué son los cuerpos coloides de Civatte? 

 

A) Células presentadoras de antígeno 

B) Acúmulos de linfocitos 

C) Queratinocitos apoptósicos 

D) Espacios en la unión dermoepidérmica 



RESPUESTA: 

C) Queratinocitos apoptósicos 



10. La descripción de lesiones anulares en "brocal de pozo" es típica del 

liquen plano en qué localización? 

 

A) Pene 

B) Tobillos 

C) Cuero cabelludo 

D) Mucosa oral 



RESPUESTA: 

A) Pene 



11. ¿Cuál de los siguientes se considera un factor desencadenante 

fundamental en la aparición de brotes de liquen plano? 

 

A) Consumo de lácteos 

B) Estrés 

C) Actividad física 

D) Clima frío 



RESPUESTA: 

B) Estrés 



12. ¿Cuál de las siguientes dermatosis liquenoides se caracteriza por 

múltiples pápulas muy pequeñas, del color de la piel, que aparecen en 

grandes grupos y no suelen picar? 

 

A) Liquen nítido 

B) Liquen escleroso y atrófico 

C) Liquen simple crónico 

D) Liquen estriado 



RESPUESTA: 

A) Liquen nítido 



13. Las finas líneas blanquecinas en forma de red sobre la superficie de las 

pápulas de liquen plano se denominan: 

 

A) Descamación en collarete 

B) Punteado ungueal 

C) Telangiectasias 

D) Estrías de Wickham 



RESPUESTA: 

D) Estrías de Wickham 



14. La variante de liquen plano que afecta a los folículos pilosos y puede 

conducir a una alopecia cicatricial permanente se conoce como: 

 

A) Liquen anular 

B) Liquen miliar 

C) Liquen folicular 

D) Liquen actínico 



RESPUESTA: 

C) Liquen folicular 



15. En la histología del liquen plano, la destrucción de la capa basal 

epidérmica puede crear unos espacios o hendiduras característicos 

llamados: 

 

A) Lagunas vasculares 

B) Globos córneos 

C) Cuerpos de Kamino 

D) Despegamientos de Max Joseph 



RESPUESTA: 

D) Despegamientos de Max Joseph 



16. ¿Cuál es la localización MÁS frecuente del liquen plano en la cavidad 

oral? 

 

A) Labios (20%) 

B) Yugal (80-90%) 

C) Lengua (65%) 

D) Encías (1%) 



RESPUESTA: 

B) Yugal (80-90%) 



17. La afectación del cuero cabelludo por liquen plano (liquen plano pilar) 

debe diferenciarse de otra alopecia cicatricial idiopática denominada: 

 

A) Alopecia areata 

B) Síndrome de Gianotti-Crosti 

C) Efluvio telógeno 

D) Pseudopelada de Brocq 



RESPUESTA: 

D) Pseudopelada de Brocq 



18. ¿Qué describe correctamente la enfermedad injerto contra huésped 

(EICH)? 

 

A) Una reacción alérgica a los fármacos inmunosupresores utilizados en un 

trasplante. 

B) Una reacción del sistema inmune del huésped que rechaza un órgano 

trasplantado. 

C) Una reacción de las células inmunitarias del donante que atacan los tejidos del 

receptor. 

D) Una infección oportunista que se desarrolla debido a la inmunosupresión post-

trasplante. 



RESPUESTA: 

C) Una reacción de las células inmunitarias del donante que atacan los 

tejidos del receptor. 



19. El liquen escleroso y atrófico se caracteriza clínicamente por: 

 

A) Vesículas agrupadas sobre una base eritematosa. 

B) Placas eritematosas con escamas plateadas. 

C) Pápulas violáceas muy pruriginosas. 

D) Una placa atrófica con aspecto porcelánico. 



RESPUESTA: 

D) Una placa atrófica con aspecto porcelánico. 



20. La variante del liquen plano que aparece predominantemente en áreas 

expuestas al sol se denomina: 

 

A) Liquen eritrodérmico 

B) Liquen actínico 

C) Liquen folicular 

D) Liquen obtuso 



RESPUESTA: 

B) Liquen actínico 



21. Para los casos graves de liquen plano que no responden a la terapia 

convencional, se pueden emplear fármacos como la Acitretina, que 

pertenecen al grupo de los: 

 

A) Corticoides sistémicos 

B) Retinoides 

C) Antihistamínicos 

D) Inmunosupresores 



RESPUESTA: 

B) Retinoides 



22. El infiltrado inflamatorio que se observa en la biopsia de una lesión de 

liquen plano se describe típicamente como: 

 

A) Difuso en toda la dermis 

B) En banda linfo-histiocitario 

C) Nodular con eosinófilos 

D) Perivascular profundo 



RESPUESTA: 

B) En banda linfo-histiocitario 



23. La afectación ungueal es una manifestación del liquen plano. ¿Cuál de los 

siguientes es un signo típico? 

 

A) Adelgazamiento y estrías longitudinales 

B) Mancha de aceite 

C) Engrosamiento y coloración amarilla 

D) Hemorragias en astilla 



RESPUESTA: 

A) Adelgazamiento y estrías longitudinales 



24. Para confirmar un diagnóstico dudoso de liquen plano, el método más 

fiable es: 

 

A) Un examen con luz de Wood 

B) Una biopsia de la lesión 

C) Un test de parche 

D) Un análisis de sangre para VHC 



RESPUESTA: 

B) Una biopsia de la lesión 



25. ¿Qué característica distingue a menudo una erupción liquenoide por 

medicamentos del liquen plano idiopático? 

 

A) Presentación más eczematosa o psoriasiforme 

B) Afectación exclusiva de las mucosas 

C) Ausencia total de prurito 

D) Presencia constante de estrías de Wickham 



RESPUESTA: 

A) Presentación más eczematosa o psoriasiforme 



26. El nombre "liquen" fue acuñado debido a la semejanza morfológica de 

las lesiones con: 

 

A) Los líquenes que crecen sobre las rocas. 

B) Los corales del fondo marino. 

C) El musgo que crece en lugares húmedos. 

D) Las escamas de los reptiles. 



RESPUESTA: 

A) Los líquenes que crecen sobre las rocas. 



27. Clínicamente, las estrías de Wickham se corresponden en la histología 

con un: 

 

A) Aumento del grosor de la capa córnea (hiperqueratosis) 

B) Acumulación de melanina en la dermis 

C) Edema en la dermis papilar 

D) Engrosamiento de la capa granulosa (hipergranulosis) 



RESPUESTA: 

D) Engrosamiento de la capa granulosa (hipergranulosis) 



28. Además de ciertos medicamentos, los reveladores fotográficos pueden 

causar: 

 

A) Urticaria de contacto 

B) Reacciones liquenoides 

C) Vitíligo químico 

D) Psoriasis 



RESPUESTA: 

B) Reacciones liquenoides 



29. Una característica general del liquen plano clásico es que, al resolverse, 

las lesiones: 

 

A) Suelen dejar cicatrices atróficas. 

B) Se transforman en verrugas. 

C) Siempre requieren tratamiento quirúrgico para eliminarse. 

D) No suelen dejar secuelas permanentes. 



RESPUESTA: 

D) No suelen dejar secuelas permanentes. 


