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Introduccion:

 Trastornos del color
de la piel por

e cambio en la sintesis
de melanina

« Cambio en la
cantidad de los
melanocitos.
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Introduccion:

« La mayoria no presentan alteraciones sistemicas y no
requieren tratamiento.

« En ocasiones son marcador de otra enfermedad
asociada.

« El diagndstico fundamentalmente es clinico.
« Anamnesis: clave para diagndstico.
« Tratamientos: lentos y poco efectivos en muchos casos.
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CLASIFICACION DISCROMIAS CON CLASIFICACION DISCROMIAS CON'
HIPERPIGMENTACION HIPOPIGMENTACION
Hipermelanosis epidérmicas Lentigo Hipopigmentacién Vitiligo

melanociticas

(por aumento de melanocitos)
melanocitos)

melanocitopénica

(disminucion de
melanocitos)

Pitiriasis alba
Hipomelanosis guttata
Piebladismo/

Sindrome de Waardemburg

Hipermelanosis epidérmica
melanética

(por aumento de melanina)

Melasma
Hiperpigmentacion
postinflamatoria

Nevus de Becker

Nevus Spilus

Manchas café con leche
Efélides o pecas
Dermatitis por fotocontacto
Enfermedad de Addison

Hipopigmentacion
melanocitopénica por
farmacos

Hidroquinona, fenoles, farmacos
grupo sulfhidrilo

Hiperpigmentacién dérmica
melanocitica

Mancha mongdlica
Nevus de Ito
Nevus de Ota
Nevus de Hori

Hipopigmentacién
melanopénica

(disminucién de melanina)
melanina)

Hipomelanosis de Ito

Esclerosis tuberosa

Albinismo

Hipopigmentacioén postinflamatoria
Pitiriasis versicolor

Hipomelanosis macular progresiva

Hiperpigmentacion dérmica
melandtica

Incontinencia pigmenti
Amiloidosis maculosa

Prurigo pigmentoso
Exantema fijo medicamentoso
Eritema crénico perstans o
dermatitis cenicienta
Melasma

Hipopigmentacion
melanopénica por
farmacos

Arsénico, cloroquina,
glucocorticoides, hidroxicloroquina,
hidroquinona, mercaptoetilanina,
mefenesina, tripanol, acido valproico,
retinoides
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Hipermelanosis epidérmicas melanociticas

Lentigo solar
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Tratamiento del Lentigo solar

* No requiere. Estético.
 Cremas despigmentantes

* Triple terapia (Fluocinolona 0,01%+ hidroquinona 4%-+
tretinoina 0,05%) + crioterapia ofrecen buenos
resultados!. Faltan estudios de resultados a largo
plazo.

* Fotoproteccion: fundamental.

Hexsel D et al. Triple combination as adjuvantto cryotherapy in the treatment of solar lentigines: investigator-blinded,
randomized clinical trial. J Eur Acad Dermatol Venereol. 2015; 29(1):128-133 ©-
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Hipermelanosis epidérmicas melanoticas

Melasma
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Tratamiento del Melasma

 Problema estético. Fundamental evitar el sol. FPS >30.
« Triple terapia:
« La mas eficaz. Irrita hasta en el 40% de casos?
« Hidroquinona topica al 2-4%:
« 2 /24 h a partir de otofo o invierno, 3 a 6 meses.
« Puede asociarse a tretinoina 0,05%-0,1%. (Contraindicados en
embarazo)
« Otros: acido kojico, acido glicolico, acido azelaico 15- 20%.
 Acido tranxenamico oral:
« Eficaz en monoterapia y uso combinado?
 Eficaz como tratamiento intralesional.?
Plensdorf E et al..Pigmentation disorders: Diagnosis and management.
Am Fam Physician. 2017 Dec 15;96(12):797-804.2
: Bala HR et al. Oral Tranexamic Acid for the Treatment of Melasma: A Review. Dermatol Surg. 2018 Jun;44(6):814-825 3
o

QeI NIdLUW CdITHIL.UTE Sheu STreatment of melasma using tranexamic acid: what's known and what's next.| Cutis . 2018,Feb,101(2):E7-E8.4.
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Hipermelanosis epidérmicas melanoticas

Hiperpigmentacion postinflamatoria
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Tratamiento

« Tratamientos combinados mas eficaces®

« Formula de Klingman: hidroquinona 2% + tretinoina
0,025% y mometasona 0,1% topico.

* Hidroquinona 4%+ tretinoina 0,05%-+ Fluocinolona
0,01%.

« Acido azelaico 20%.

« Peelings con acido salicilico 6 acido glicolico

« Retinoides topicos (tazarotene 0,1%, tretinoina
0,05%)

« Laser terapia.

Chaowattanapanit S. et al. . Postinflammatory hyperpigmentation: A comprehensive overview: Treatment options and
prevention. J Am Acad Dermatol. 2017 Oct;77(4):607-621.°
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Hipermelanosis epidérmicas melanociticas

Nevus de Becker

=~ Fuente: dermatoweb
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Hipermelanosis epidérmicas melanociticas

Nevus Spilus
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Hipermelanosis epidérmicas melanociticas

Efélides
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Hipermelanosis epidermicas melanociticas

Machas café con leche
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Hipermelanosis epidérmicas melanociticas

Enfermedad de Addison
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Hipermelanosis dérmica melandtica

Amiloidosis macular
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Tratamiento del la Amiloidosis macular
/notalgia parestésica.

Control del prurito.
Globalmente escasa eficacia.

Capsaicinay gabapentina: los mas estudiados®.
Eficacia moderada.

Otras opciones: antihistaminicos, corticoides topicos,
antidepresivos triciclicos, pramoxina (efecto anestésico
local), rehabilitacion para mejorar el estado del raquis
dorsal.

Howard M, Sahhar L, Andrews F, Bergman R. Gin D. Notalgia paresthetica: a review for dermatologists
Int J Dermatol.2018 Apr;57(4):388-392 6.

¥ Grupo de Dermatologia de CAMFiC
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Hipermelanosis dérmica melandtica

Exantema fijo medicamentoso
De 30 minutos hasta 8 horas después de la ingesta de

- o

| farmaco
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Hipopigmentacion melanocitopénica

Vitiligo
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Tratamiento del Vitiligo

« Camuflaje y FPS> 50.
« Corticoides topicos de alta potencia en vitiligo segmentario
en adultos®
1. Ciclos de 4 semanas con 2 de descanso.
2. Revisiones de control mensuales.
3. Sino mejora alos 3 meses, suspender tratamiento.

« UV de banda estrecha en vitiligo generalizado?®

« Alternativas: tacrolimus ( +/- clobetasol), pimecrolimus, corticoides
o calcipotriol.

« Pautas de 10 dias a 6 meses en nifios y adolescentes.

No esta claro cual es la terapia mas eficaz, se precisan mas
estudiosi®

Current and emerging treatments for vitiligo. J Am Acad Dermatol. 2017 Jul;77(1):17-29 8
Intervenions for vitiligo. Cochrane Database Syst Rev. 2015; 2: CD003263°
Pharmacologic Treatment of Vitiligo in Children and Adolescents: A Systematic Review. Pediatr Dermatol. 2017:13-24 10,
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Hipopigmentacion melanocitopénica

Hipomelanosis guttata
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Hipopigmentacion melanocitopénica

Hipopigmentacion postinflamatoria
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Hipopigmentacion melanocitopénica

Hipomelanosis macular progresiva
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Tratamiento de |la Hipomelanosis macular
progresiva

* Respuesta a los farmacos lenta.

» Peroxido de benzoilo al 5% y clindamicina al 1% en
casos localizados.

« Doxiciclina 100 mg/24h, 14 dias si afectacion
extensa.
« UVB de banda estrecha:

— la mas efectiva y la que presenta mayor porcentaje de
recidivas?’?.

« Pueden combinarse antibidticos topicos, sistémicos

y UVB12,
Thng ST. Long VS. Chuah SY, Tan VW. Efficacy and relapse rates of different treatment modalities
for progressive macularhypomelanosis. Indian J Dermatol Venereol Leprol. 2016 Nov-Dec;82(6):673-676"?
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PUNTOS CLAVE:

1. Respuesta lenta a los tratamientos.

2. Laluz de Wood: diagnostico marcador de la respuesta al
tratamiento?.

3. Evitar la exposicion al sol: fundamental en prevencion de
discromias con hiperpigmentacion, y de quemaduras en
hipopigmentacion’

4. La mayoria de las hipermelanosis mejora con terapias
combinadas?.

Blasco-Morente G et al. Luz de Wood en dermatologia: una técnica imprescindible. Piel 2014,;29:487-94
Carranza Romero et Al. Medicine 2018; 12 (48)-73

¥ Grupo de Dermatologia de CAMFiC
dermato@camfic.org



mailto:dermato@camfic.org

é IV Jornadas de Patologia Cutanea en Atencion Primaria

La piel: contamos contigo
24 de Octubre de 2019

PUNTOS CLAVE:

5. La triple terapia?: la mas eficaz en el melasma
epidérmico.
6. Los corticosteroides de clase Il UVB de banda

estrecha: de eleccion en vitiligo localizado y
generalizado, respectivamente.

7. Tenerse en cuenta la afectacion psicoldgica y
tratarla si precisal®

PlendorsfE et al. Am Fam Physician. 2017 Dec 15;96(12):797-804
https.//iwww.aafp.org/afp/2017/1215/p797.html ?

Rzepecki AK, McLellan BN, Elbuluk N. Beyond Traditional Treatment: The Importance of Psychosocial Therapy in Vitiligo. J
Drugs Dermatol. 2018;17(6).688-691 '3
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