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INTRODUCCION

Las reacciones adversas producidas o evocadas poy la energia
ultravioleta san muy diversas ¥y su incidencia depende del
cuadro clinico especifico. En general, parecen estar
aumentanda notablemente en los nltimos afos en todo el mundo
debido a la tendencia casi obsesiva del plablico por exponerse
al sol; ademas de las moadificacicones ambientales provocadas
por la contaminacidén. (11D

Exponerse por muzho tiempo a los rayos del sol tieme graves
efectos scobre la piel, los ajos vy el sistema inmunoldégica.

psi lo advirtic la OMS, si bien la luz solar es indispensable
para la vida, una pxposicidn excesiva puede ser en extremc
peligrosa, conlleva riesge de diversos canceres cutdneos Y

cataratas. (23]

La fotodermatosis® pueds” considerarse O una entidad
patologicza que afecta a pacientes que por Sus actividades
laborales se encuentran expuestos en una farma crénica a la
radiacidn solar. Es una enfermedad principalmente de personas
ern edad reproductiva. S

El resultads mas seric producido poy el dafo crénica de la
luz szlar sobre la piel es la fotocarcinogénesis,

Ecte estudic se llevé acabo en  l1a consulta externa de
dermatologia del Hospital Roosevelt, en el pericdo
comprendido de Jumic a julio de 1999; se hizo el diagndstico
de fotodermatwosis en base a examen fisico e historia clinica
con asesoria del dermatdlogo.

Se determind que de  111@ pacientes que consultaron  B6
presentardn fmtodermatosis representando una incidencia de 77
poy mil.

Se observo gue la Leucodermia Saolar fue la fotcdermatosis mas
frecuente ¢ 80 %) del total (BE casoslj no S evidencid gran
diferencia en wcuanto al sexo . Las edades mas afectadas
fueron de B-2@ afrocs (6T %42.



DEFINICION DEL PROELEMA

La fotobiologia dermatolégica  se ocupa de  los  cambicos
operados en la piel por la radiacién solar. El resultadeo de
tales cambios puede ser local, solamente en la piel o
sistémico. Fara gue ocurra una lesidn de la piel la radiacidn
debe llegar & la misma. (&)

Las personas con mayor riesgo de afeccidn fotodermatoliégica
son los trabajadores del campo v vendedores ambulantes paor
estar méds tiempo expuestos a los rayos del sal.

En general estos padecimientos, parecen estar aumentando
notablemente en laos dUltimos afos en todo el mundo, debido a
la tendencia casi obsesiva del puablico por exponerse al saol,
asi como por otros  factores como el creciente ndmero de
fotosensibilizantes, ademas de las modificaciones
ambientales provocadas por  la contaminacidn vy diversos
factores comoe cantidad de luz que llega a la superficie de
la tierrva, estacién del afo, condiciones de latitud, clima,
grosor de la capa de ozong y caracteristicas topograficas de
la localidad . (11,2

Las reacciones adversas producidas o evocadas por la engrgia
ultravicleta son muy diversas y su incidencia o frecuencia
depende del cuadro clinico especifico. Por ejemplo el prarigo
actinico es la fotodermatosis mas frecuente 20 mujeres con
relacidn 2 : 1 y en la primera y segunda décadas de la vida;
en méxico. estd entre los 10 primercs lugares de consulta
dermataldégica con una frecuencia de 1.5 a 3.5 Z. (20,

La erupcidn  polimorfa  luminica es la fotodermatosis méas
cbservada en latincamerica, en donde- es muy frecuente en
poblaciones que habitan lugares situados & gran altitud

¢ 1280 metros sobre &1 nivel del mar 1, con una incidencia
aproximadamente 1.5 a 1.8 , del total de consulta. . (&).

En el afio 1974 Hugo Al fredo Martinez Maselll realizd un
estudia retrospective en el Hospital General San Juan de
Dims sobre Dermatitis Actinica,; encontrandc que 21 6B.47 % de
los casos de Dermatitis Actinica afectd con predileccidnm &
mujeres y que es una enfermedad principalmente de personas en
edad reproductiva, ¥y que el 59.74 % de los casces tenian entre
11 y 4@ afos de edad. (18D

El resultado mas seric producido por el dafo crédnico de la
luz soclar sobre la piel es la fotocarcinogénesis.

La solucidn de todo es evidente, evitar la exposicidn al sol,
sin embargo Como egto es practicamente impasible £8
recomienda utilizar ropas adecuadas que «cubran el cuerpo,
filtrog solares y evitar exposiciones prolongadas al sel.




JUSTIFICACION

Si el scol se limitara a envejecer el aspecto del rostre
durante el tiempo que duran los efectos inmediatos, ne
veriamos en ellas ningdn mal. Sin embargeo, hoy se sabe que el
szl es un factor importante en el envejecimiento real y de
fondo de la piel Yy gue es el responsable  de muchas
caracteristicas que antes se atribuian uGnicamen’=z a la edad.
Para comprender los estragos de la luz ultravicleta conviene
saber gue la radiacidn solar, indispensable para la vida en
el planeta, ‘es al mismo  tiempo  mortal. Los rayos
ultraviaoleta matan las células vivas. Fotocarcinogenesis es
el resultado mas serio producido por el dafo crénico de la
luz solar sobre la piel. La radiacidn ultravioleta produce
un estado de inmunodepresidng, tanto a nivel local  como
sistemica. Se estima gue aumentardn las enfermedades infecto
contagiosas en un 5@ % aproximadamente, en los préximos 18
afics. El virus del SIDA puede ser activado por exposicidn a
los rayos UV-B. Se sabe, adem&s, gque por cada 1 % de
disminw:zidn de la capa de ozono, habrd& 1B@ mil casos nuevos
de ceguera en todo el mundo. Si alcanzamos un 10 % sostenido
en el adelgazamiento de la capa de ozono, resultaria en casi
dos millones de casos nuevos de cataratas por afic en todo el
mundo. (25 , 32! .

El prurige actinico es la Fotodermatosis mds  frecuente en
mujeres caon relacidn Z:1 y en la primera y segunda décadas de
la vida. En méxico estd entre los 10 primercs lugares de
consulta dermatolédgica con una frecuencia de 1.5 a 2.5 %
La dermatitis Actinica es una enfermedad principalmente de
persaonas en edad productiva, sobretodo campesinos 4
labriegos, afectando la economia familiar y  alterands  al
mismo tiempo la economia pacional. (2,180

La dermatitis solar hipoccromiante se  observa  en paises
tropicales, en costas y altiplancs. Es una de la dermatosis
mas frecuentes en estos siticos. En méxico se diagnostica en
un 83 % en Jdvenes y nifios, predomina en mujeres con una
proporcidn 3:1. (20

3Lag cremas fotoprotectoras, aungue

utilizar ropas adecuadas gue cubran el
antecjos para el sol y filtros so%ares
tanto en la ciudad como en la playat minipizar la‘?égogigliﬂ
1 szl en horas de maxima radiacidn ¢ de 1;:@@ a %4. .dE
:unéa utilizar medics artificiales de radiacidn (lamparas

Es recomendable
cuerpm,; Sombreros,

bronceados).

evitan que la piel se

: . it
queme y aminoran otros efectos nociveos de la_rad1a§1;n
Sltravialeta 5 no evitan tados los efectos noclvo; ni da
tendencia al cancer de piel ante altas dosis acumulativas de

radiacién UV, 1@ , =240,




OBJETIVE GENERAL

1. Establecer incidencia de fotodermatosis en la consulta
externa de dermatologia del Hospital Roosevelt durante
Junio ¥y Julic de 19939, :

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Determinar el namer o total de Casas nuevos de
fotodermatosis durante el periocdo antes mencionado.

2. Establecer la distribucidn por sexo y edad de los casos
nuevios de fotodermatosis durante junio vy Jjulic de 1923,

S. Determinar la fotodermatosis mas frecuente durate junic y
Julio de 1939,

4. Determiar la ocupacién de los pacientes afectados por
fotodermatosis.
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que producen reacciones agudas ¥ agquellas -qu?devamns e
exposicibn prolongada © frecuente y gue Cons1OET &M =
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REACCIONES AGUDAS:
Se cbservan a simple vista y son el
solar, la pigmentacidn inmediata y la mela
formacién de melanina nueva. SRS
i imple es visible ) = -
TEEE;;:EZT ie:;iate por varias horas ¥y auwn inaf_pZ;LS g;a?;
Su miwima intensidad la alcanza a las E—7 Igr-i%ﬂtﬁxica
quemadura solar, ademés del eritema hay un ?fectu Laanllas
gue lieva a 1la formacidn de edema, vesigglazr eszévar ’
secrecién y pigmentacidn residual. Hay sensacion Eastenga ,;
tensidén, deolor y despues pruritao, ademas fiebre, ’
veces, nauseas y aun vémitos. (62
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El eritema ultravicleta es una manifestacién de dilatacidn de
vasos sanguinecs en la dermis después de la irradiacid
piel con radiacidén ultravioleta. Se ha interpretadao
fendmeno de las vasodilataciones es afectada por una
substancia mediadaora formada en la epidermis y gue se difunde
en la dermis actuando scbre los vasos de la misma. (E)

que e]

REACCIONES CRONICAS:
La expaosicidn pralongada & la radiacidén solar puede conducir
al vitiligo, telangiectasias Y queratosis (querataosis
actinical), que pueden evalucicnar hacia carcinomas.
En la parte posterior del cuellso la piel se engruesa vy los
pliegues normales se exageran conformando lo gue se conoce
como cutis romboidalis nucae.

Estos cambios que pueden ser prematurocs en el
aparecen en la tercera década de la wvida
genéricamente dermatitis actinica crénica.

trlf:pi.:c.’ v gue
Son 11l amadas

La piel seca, d4spera, apergaminada de las personas con
exposicidn prolongada a la radiacién, es propensa a
desarrocllar tumores premalignos y malignos. (6)

Las fotodermatosis producidas o eveacacas par la energia

ultravicleta son diversas yv su incidencia depende del cuadro
clinico especificao. (6, 35
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QUEMADURA SOLAR

Es el resultado bien conocido de la exposicidén a la energia
radiante solar entre los 290 Yy 3Z@ nandmetros (UVB). Es el
efecto adverso mads comidn producide por la luz solar. Su
mecanismo de  produccidén es  la  fototoxicidad vy sucede en
cualguier perscna que se expone a suficiente energia, por el
tiempo adecuado. Eil rango del espectro gue induce la
respuesta clinica de la guemadura solar oscila entre 299 v
los 320 nm. (11D

La respuesta clinica individual es muy variada. Alguncs
desarrollan un acentuado eritema de color rojo vive en poios
minutos, el cual desaparece, para dos a cuatro horas mas
tarde, reaparecer e incrementarse hasta el maximo; en 14 a
2@ horas, persistiendo por 48 horas. Posteriormente, 1o sigue
un fendmeno descamativo. (112

Los sintomas consisten en:- Sensacidn de calor localizado y
ardor en las 4reas afectadas. Cuando el cuadro es leve, en
dos dias han desaparecido los sintomas. For el contrario,

pueden aparecer edema acentuado v ampollas, zon mus b
malestar, imposibilidad para dormir v uria intolerancia
notable al centacte conmn la rvopa . Los casss mads severaos se
asocian con escalofrios, fiebre, nduseas o taquicardia. Fuede
cecurrir un "chogue de calor" y una miliaria muy acentuada.
G118

La guemadura es seguida habitualmente por hiperpigmentacidén,
existiendo un fendmeno de bronceado inmediato de la piel, de

cardcter transitorio 11amado "fendmeno de Meircwsky",
ccasionado por el ocscurecimiento de la melanina ya presente,
debido a la oxidacidn de las uwnidades quincides de este

palimerac. La pigmentacidn postericr vy més duradera es mas
notaria dos dias después de la exposicién a la luz Yy puede
durar hasta un afo, se debe a produccidn de nueva melanina y
Su trasferencia a los nuevos gqueratinocitos. (110
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DERMATITIS ACTINICA CRONICA

ERUPCION POLIMORFA LUMINICA
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EFELIDES <(PECAS)
Las efélides son manchas pigmentadas amarillentas, parduscas
o negras, Que aparecen en la piel- coms resultado de 1la
ewposicién a la luz de la cara, cuello, hombros y dorso de
las manos. Se hancen més relevantes en la eépoca de verano

al exponerse a la luz solar, v remiten, a veces por completo,
durante el invierno al cegar dicha exposicidn, Las personas
pelircjas y mulatas son especialmente propensas a  esta
afeccidn. (&) :

LENTIGO SOLAR

El léntigo solar (léntigo senilis) se conoce comanmente como
manchas de la edad o manchas hepaticas. Un léntigo solar es
una maécula lisa café a negro uniformemente pigmentada, de 1 a
=

S mm. de tamafio ocurriendo en la piel expuesta al sol de las
personas de edad. (6)

FDTDENVEJECIMIENTQ

Nuestro organismo se deteriora gradualmente, perc es en la
piel donde mejor se evidencia el pasar de los afos. Al
envejecimiento bimlégico, universal e inevitable, se suma el
fotoenvejecimients atribuido a la exposicidn crémica al sal.

La poblacidén mundial esta envejeciendo, pero mientras en
Eurcpa vy América del Norte la poblacidn de mas de 60 afcs
tiende a estabilizarse, en América latina ésta aumenta a una
tasa anual de 3¥. (3@)

El fotoenvejecimiento la radiacién UVE es la mas
directamente implicada, pero la uva también desempefia un
papel importante, ya gue estd presenta mas horas al dia, en
todas las estaciones. (3@)

Una piel fotoenvejecida es aspera-de superficie apergaminada
amarillenta ¥ nodular con disminucidn  importante de la

elasticidad; se aprecian arrugas finas y profundas,
alteraciones de la pigmentacidn. (3280
14
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92%1' andn—al mejorar la descamacidn y= gl
utiliaz z Jo _ ; -y -
Hocicnes fotoprotectoras con PABA AL

Dermatitis eol
expuestas al sol,

oL
DERMATOSIS EXACERBADDS POR EL

gy o

oy la exposlcolun
i o -n exarcerbados Po B

sl cuyos sintomas s Mol o st o0

?erm?7651§nlgéte grupo S& incluyen aguellg:ainn T iEies ot

:i z:términadag circunstancias, son 1g?uc?11) o &4

la exposicidn al sol. For ejemplo:  (By 0

LIDUEN FLAND ACTINICO

5 ~EO
- PENFIGO ERITEMATOSO Y PENFlﬁusig#ég?Eg
5 LUPUS ERITEMATDSO DISCOIDE Y

4- HERFES SIMPLE

5 ACNE VULGARIS

e- VITILIGO FOTOSENSIBLE
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RAYOS ULTRAVIOLETA

Los rayos ultravioleta so
{ on los que llegan a 1 i
- N a X
g::;:stre ﬁ‘Lausan los cambios patoldégicos al interf;TEtIILle
camn & piel. El metabolismo v “de
: - Y la regeneracidh
pze% son algunas de las  funcicnes que se  ven ;]-SE :
.seriamente por la scbreexposicién al sol. (8 73 e
I 3 y

El sol es el ej

ul Je alrededor del cual i
¥ giran todos los ¢ =
;y_z?:es{ ademas es la fuente natural de en;rq;:EYDUS

3. = it C i
oz abu;;xge?epﬁ:dus.lgs seres vivientes. Fero ruidaao I pz;

oder vivificante de sus ra . 2"
: F yos se pued i
peligro la salud vy anular asi sus beneficios ?B E7?UHEF x.
v g~ ;

La radiacidén ultravicleta es una form
-y o : orma de energia radi
Egngszd:lf:in dﬁ:; 5ui. El sol emite un rango de e:;fzgz
variada; éé éner ' ?~99c?rc“ electromagneético, Las formas
ol B it ;iEZQJ radzacfén se clasifican seqin el tamafo
b s ﬁarte . en ngmymetrqs donde un nandmetrc es una
A e Enerqéti? un mzllmétfoJ. Mientras la onda sea mas
wrumil il ?1 %s la radiacidén. Las principales formas
o radiarib% ] g?s %gma, rayos X, radiacidn UV, luz
4 ultravinleté ad 2 rarraja, microondas, y ondas de radico.
s EATIe R g S invisible es 1lamadso asi porquaracurr
iolets del espectro de la luz visible. (24 g 113 v

La enerqgia radiante i
=nergia 2s producida po =

s 4 _ ! por el sol 1=

rﬁﬂ;:;élaliﬁ.‘Fara los objetives de esta r;vist; ;E?:tﬁ%

;;“ag :zr‘i importante la solar. Las wndas ele*tr'méqkéSE

= ymoscllan entre rayos de = e e e

lla as - G = muy corta longitud p a

od Ti?us'_§5m1uus, p;sandm por los rayos X, log_ultrasiﬁljzdﬂ

v nu;5::51b}5: 1;5 infrarrojos hasta las sondas de radi? ) i’
o interés son 1o i : + 6 R

it Kol (o, s s ultravioleta entre 1los 86 nm.

La luz ultraviocleta ha sido dividida

tres grupos: (11), convencicnalmente en

UV
UVE: 298--—-—-320 nm pue no lleas a la tierra normalmente.
UVA: 220-———m 400 nm. casiona la quemadura solar,

FYDQuctara de reaccién de fotosensi—
bilidad y pigmentacidén
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La mayor parte de la energia solar se encuentra filtrada por
l1a atmésfera, principalmente por la capa de ozono. Factores
tales como la altitud, latitud, atmicsfera local, contamina—s
nacién del medic ambiente con halocarbonas; son modificadores
de la cantidad de energia que puede alcanzar & la piel

humana. (4=}

es un compuesto inestable de tres &tomos de
oxigenz, el cual actida asi como un absorbente selective de
las radiacicnes wultravioletas mas perJjudiciales, las que
carresponden a las regiones espectrales de longitudes de
anda corta UV-o (200-280 nm.) y media UV-E (280-320 nm.?2

Es un constituyente importante de la atmésfera, su rol varia
fundamentalmente con la altura. La concentracidn natural de
czono sobre la superficie terrestre aparece referida entre
limites de 0.010 y @.250 ppm. (partes por millan en volumend.
La concentracién cerca de 1la super ficie terrestre, a i@
Lildmetros de altura es muy impartante  por sus efectos
adversms en el género  humano  ,  En 1a vegetacidn y €n
materiales no bialdégicos. (26).

El czono

causan irritacidén de las

Los efectos en el ser humanc
de la

mucosas, enfermedades respitatorias Y reduccidn
resistencia a las infecciones.

Los efectos sobre la vegetacidn  son mas
pueden cbservarse dafos en algunas especies a
de @.04@ ppm. (partes por millan en vaolumenl.

sensibles aian ¥
concentraciones

(21

No estd demds recordar gque la tierra estd rodeada por una ma-—
sa de aire denominada Atmisfera, compuesta por la mezcla de
distintcs gases y dividida en las siguientes capas (desde la
superficie terrestre hacia el espacio exterior): tropbdsfera,
estratisfera, mestsfera y termésfera. 8,3).

se halla rcasi en su totalidad en la estratasfera, ¥
suelo es venenoso, el gue esta presente
(8,37,

El czono
si bien a nivel del
en la estratésfera es imprescindible.

El ozeonc se encuentra mayoritariamente entre 10-5@ kildmetros
smhre la superficie del planeta. Fero también se encuentra
no en menor medida entre la super ficie terrestre ¥y los 1@
kildmetros de altura. Esté oczonoa es el 1lamado oczono de

nivel susla. g, 32
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Los valores de conc i
i T UD_-Ehtran_lun de ozono
mundial de 20@ UD.; eﬁ

: en el planet
vk : . & wvari
taiﬂiﬁ de medida), con oun pramgaén
o, la cantidad del mismo varEU
ia

entre el dia 1
= _— -
DA priﬁaveranuuha ¥ =an la estacidn del afo i
estacional, es mas my TIRImR e Bl SHtE l:; facién
. il il o riaciad
ecuador. (B). W i’ 7 n
V : .8 polos;  que d
el
En lwms 4lti
imos afo
A2s se ha observado una disminucid
idén en la

concentracidn de "
2 czono debid g
denomidado ida a la accid
s halec cocidn de .
IR Earz;:;arbnﬁfg tgases producideos por é?Ehumgpuestos
0 al dgenc i & ombre u
ellas 1os mas o genos  —fldor, cro 7 aue
me :
comunes son los FlDerlﬂWFDcarbn;ady b:omo) de
- = os. (8)

Yopar ot
ra parte =
5@ %, en la gnnreét::f.gnqdprnnunciada disminucidén, de ma
2 e 160 e oF ? ma&s de
vecinas, que comi czono sobre la :
comienza  a g antdrtida e
durante 1 . fines del i 7 Y zanas
5 a primav nvierno
Este ﬂltimgp — @raj Y que se denomina "aguj9ry dEE prolonga
porcentaje del némeno consiste en la destru -i e ozono',
el ; & ZiaHl e
L Finaliﬂgd;JEFHCI estrastoférice en el t;:é?n dEdun altao
&= a prima . o de pac
de czong vera, los n pocos
zona vuelven a valores casi normaf;:IEé?de SORCBIIL B
. 2

Asimisma

r POY una parte c i

concentracid T y existe una dismin

s ” ;:: de r_t.».l“_.'rl':c-, gue es de al\”'EdeCI:;::ln dglobal de la

it a?nr es uniforme en  todo el - gl 5 % por
. (8D planeta ni a lo larac

El nombre_ d hos
i - de agugerc se d
el sateélite, s ebe a que, en
e it y el ma
por las cmn;entr:fiiﬁz =ulid Degra sobre la an;git?gzeniﬁg |
sido des = s inferiorez a 180 y formada
cartadas porgue se les creyh inccrez.; las gue habian
' ctas. (8

iB

MATERIAL Y METODO

o e =

DESCRIFTIVO
POBLACION X_MATERIALES DE ESTUDIO

0 DE ESTUDIO:

| ECCEON

de la consulta

evalué a los
fotodermatosis
El diagnéstico
por el

oy con asesoria del dermatdlogn
gia del Hospital Roosevelt,
2 rconsultaron por
y Julio de 18999,
a clinica y examen fisicay,

investigad
terna de dermatolo
cientes gque por primera Ve
rante los meses de Jjunio
e hizd en base & la histaori

5
dermatélogo.

CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUCTION:

a la consulta

Todo paciente gue acudid ‘par primera VEL
externa de dermatologia del Hospital pocsevelt, ¥y gque S8 le
diagnostico fotodermatosis durante el per icdo antes
menc ionado.

RECURSOS:

1.-Materiales:

a- Econdmicos: papel bond, papel continuo, traslados
al Hospital Rocosevelt de Guatemala, fotocoplas,
folder, ganchos, ete. el costo aproximada fue
de O 1700.0Q

b— Fisicost computadora, impresora papel bond,

disket, sacapuntas,

lapiz borrador,

lapiceros,
inicas de pacientes.

historias ol

. —Humanos:
Facientes gue consul taran durante Jjunic ¥ julic de
1392 la consulta externa de dermatologid gel

Hospital Foossvelt.

19




DEFINILCION DEFINICION I
VARIABLE CONCEFTUAL OFERACIDNAL EsﬁgLﬁ UN;gAD
"MEDICION MEDIDA
Toda patolo—-|Se hara el
FOTODERMA~ |gia cuya e— |diagnédstico
MEsts ticlogia e |en base a his NOMINAL |ENTIDAD
la energia toria clinica DEREMATO-
radiante ul-|y exdmen fisi LOGICA.
travicleta. Co.
Afos trascu-|Se anctara la
rridos desde|edad en afos
su nacimien—|que refiera
EDAD to hasta la |[el paciente. NUMERIZA| AROS
fecha de
consulta.
Género al Se anactard el
gue pertene-|generc al gue MASCULINO
ce el pa- |pertenezca el NOMINAL
SEXO ciente, mas—|paciente. FEMENIND
culino o fe-
menino.
LUSAR DE Lugar en Se anotara el
RESIDENCIA |donde el pa-|lugar que re- DEFARTA-
ciente resi-|fiera el pa-— NOMINAL MENTd Y
de en =l ciente. MUNICZIFIO

momento de

la consulta.

20

DEFINICION DEFINICION ESCALA ESCALA

VARIABLE |CONCEPTUAL OFERACIONAL DE DE

' MEDICION |MEDIDA
Actividad Se anctara la
gque desempe-— ccupacidn que TIFO DE

OCUFACION [Ra el pacien el paciente NOMINAL pCUPA—-
te regular— |refiera como CION.
mente. tal.

No. de casos|Se tomaran

nuevos de fo|los casos nue

todermatitisivos gue con— NUMERICA FOR MIL
INCIDENCIA |dividido po— sulten en

blacidn en Junioc—julio.

riesgo.
ORIGEN Departamentc|Se anctara el NOMEREE
y pais dondejlugar gque el DEL DEFAR
el paciente |paciente re- NOMINAL | TAMENTO
nacid. fiera. Y PAIS
ANTECEDEN- |Hecho ante- |Se interroga—
TES FAMI- |rior enm 1a |r& acerca de NO sI
LIARES familia gque |familiares MNOMINAL

sirve para con la misma GUIEN

juzgar he- afeccidn de

chos poste la piel.

riores.
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I

acerca de e€llos,
que permits el manedo
del hombre.

En este estudic se
ccontribuys &

PLAN PARA LA RECOLECCION DE DATOS

El investigador presentd el tema a estudiar a la Unidad de
Tesis de la Facultad de Medicina de la UBAL,
semana, para su aprobacidn.
Y solicitéd autorizacidn al
FRoosevelt,

en la primera

comité de docencia  del Hospital
para asistir a la consulta externa de dermatologia
y poder captar los casos nuevos de fotodermatosis gue se
presentarcn en el periodo de Junioc y julic de 13933,

Postericormente se

lienaron las boletas de
datos.

recoleccidén de

PLAN DE ANALISIS

Fara el estudic =]

incluyeran a laos
fotodermatosis gque por

pacientes con
primera vez acudieron a la consulta
externa de dermatologia del Hospital REoosevelt.
Se determind la

incidencia de fotodermatosis dividiendo el
namero

de casos nuevos de fotodermatosie dentro del total de
pacientes que consultarcon a la dermatoclogia del Hospital

Roosevelt durante Junio vy Julioc 1939, multiplicando el
resultado por mil.

ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION

El wobjetivo general de

la investigacidén en
tanto adultos como

nifiocs, es obtener
para desarrollar wun

seres humanos,
informacidén cientifica
cuerpo de conccimientos
racicnal de la naturaleza en beneficio

espera gque la informacidn obtenida
que los habitantes se protejan del scl.

CRONDGRAMA DE ACTIVIDADES

A —_——

. ; a

{— Seleccidn del tema del proyecto de investigacioh

- e revisor.

22— Eleccidn del asesar Y : . .

n- Recopilacidin de materlil p1bi1;g;i;1z;n N a——
_i4n del proyecto Junta : : S

2F i;:iggizzﬁndel peoyectn por el comite de investigaclnn

o

ospital Roosevelt. . o e la
6 ggiog;ciﬁn del proyecto par laqunldad de tesi
Facultad de Medicina de la USAL.
7- Ejecucidn del trabajo de campo.
= icic de resultados. B i
8— ETZLljgiiﬁn de conclusiones, recnmen??tloT??ﬂiE;?
13— Fresentacidn del informe final para correcclh
= ebacitn del informe final. ‘ e
1i— ?E;:ZZiﬁn del informe final ¥y tram%tes adminis
5— Examen pablico B0 defesa de la tesis.

i |®% -

]

*
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*FEEF

w
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m

7 FAEEEERFEFELEREE
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8
W F
9
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, CUADRO No. 1 .
CASOS POR EDAD Y SEXO GUE CONSULTARON DURANTE JUNIO Y ‘
JULID DE 1995, A_ LA CONSULTA EXTERNA DE DERMATOLOGIA DEL

: ‘ HOSFITAL ROOSEVELT.

SEXO
MASCUL IND FEMENIND

EDAD
AFOS Ne. DE CASOS Nz, DE CAS0S |TOTAL
e-10 15 12 27 _
11-20 14 15 el
21-30 z 1@ 1z :
31-40 1 5 &
41-50 2 1 ]
51-6@ ' 2 3 3
£1-70 @ ) i

*70 TR 1 : 4

TUTéL a7 '49 86 |
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NUMERC DE CASCS POR EDAD Y SE}:O

FRECUENCIA

114
{10

EN LA CONSULTA EXTERNA

I
‘ CUADRC # 2

» 70

: | JTODERMATOSIS MAS FRECUENTE POR SEXO EN LA
: " DE DERMATOLOGIA  DEL HOSPITAL RODSEVELT DURANTE JUNIO Y
; : o ‘ JULID DE 1939.
N R
! Fo w
5 Lo [
: : w
o o ]
MY © =
: : 131] =
: - LLi
D 0 = SEXO ]
H " i
P 8 ™ FOTODERMATOSIS lmec:uumcn FEMENING l TOTAL !
: - o a m LEUCODERMIA SOLAF ‘l 30 \ 29 | es l
: i - i l 1
P T 0 ) GUERATOSIS ACTINICA . 2 3 l € J
AN o< o | J_
A o AR 21 ERUFCION FOLIMORFA. l = 3 ‘ 5 \
SR Ed w il Z S I
: : : : = 5 L DERMATITIS ACTINICA | O 2 l z |
: : : ! : w =) o | ; |
T AR = 0 =z HIFOMELANGSIS GUTATA| 1 1 t = J
I = 2 3 -
: E : : © = 8 FRURIGO SOLAR l 1 l @ “ 1 J
: : : : -
b afge P ™ . 4 TOTAL 27 a3 L 86 \
Ty 3 T T ‘.- o Q L S
TN . \ \\\\\\\\.\\\\ AN & Q
R o
- ; | = w |
LT o ﬁ
\\ JJ_’J R i
g i
- o i
o a |
s |
c
o
b=
e

21

26
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£

~IADE

FOTODERMATOSIS POR SEXO.

J o
-
]
=
()
et
=)
el
[s B
o CUADRO No. 3
S DISTRIBUCVION DE CASOS POR EDAD Y FOTODERMATOSIS DE LA
'*_t_ CONSULTA EXTERNA DE DERMATOLOGIA DEL HOSPITAL ROOSEVELT
= DURANTE JUNIO Y JULIO DE 1999.
9 2
* z
@ W
= @ 5
Q O L =<1
< IE : FOTODERMATOSIS
a N e
= O LL LEUCO- | QUERA—|ERUF- |DERMA-|HIFOME-|FRURIGO
or P4 EDAD |DERMIA [TOSIS (CION [TITIS |LANOSIS soLAR .| TOTAL
: w ) ARDS |SOLAR ASTIN. |FOLIM. |ACTIN, |GUTATA
- W “ g @
o Q > 9 P-10 25 o 2 1 1 2 27
s0 5 &
2 = 11-20 27 @ 1 1 ? ) 29
il o &
- LL 073! - 31320 11 ? 1 2 ) 2 12
< Z
= = § Z1-40 3 1 1 1 1) ® £
=
g l w 41-50 1 0 1 ) @ 1 2
(s 8 51-60 1 1 o 2 1 ) 5
w
o £1-70 ] 1 1 ) 7] D =
w _
w0 C—DI ol 70 i 3 @ ] 1) ] 4
(] &
&) « 7 TOTAL| 6% 3 5 g z 1 BE.J
< - gl
g 8
8
c
]
1
15

29
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CUADRO TRES.

EOTODERMATOSIS MAS FRECUENTE

CAS0S

H.GUATATA PURIGO.S.

80

30

Q.ACTIN. ERUPCP.L. D.ACTL

LEUCOD.

BB FOTODERMATOSIS

BOLETA DE RECOLECCION DE DATOS

cASO0S DE FOTODERMATOSI

CASOS
EXTERNA DE

FDTDDERMATDSIS

TOTALES

CUADRO # 4.A
5 pOR RESIDENCIA DE LA CONSULTA
DERMATOLOGIA _ DEL SOOSEVELT DURANTE JUNID Y
JULIO DE 199%-

e |

CAPITALING DEPQHTAMENTAL




N

|

701
60
50
Aol ‘
30 |-
20
10
o

o
.
CUADRO # 4B
DISTRIBUCION DE CASOS POR ORIGEN Y FOTODERMATOSIS DE U
"CONSULTA EXTERNA DE DERMATOLOGIA DEL HOSPITAL ROOSEVEL
DURANTE JUNIO Y JULID DE 1999. 1 g
A % .
L
L =
Q \ & o
% m 2 <L =
L 0 = L
i)
o > Q0 =
OF:1GEEN > o le.l =
o
FOTODERMATOSIS CAFITAL |DEPARTAMENTO|TOTAL 2 ) EF_
| | A9 =
LEUSODERMIA SOLAFR 46 23 £3 % T (L,a m ,
ot ‘ @
QUERATOSIS ACTINICA 5 5 & o :'f() : o k\‘ E
: ! o
ERUFCION FOLIMORFA 3 = 5 O O 5 S <
" i
DERMATITIS ACTINICA 1 z 3 % Q ~ \\Tﬂql E é "
\ W b4
HIPOMELANOSIS SUTATA z ) 2 O \ \\‘-}, O E Z
23 WM. 2 & 38
FRURIGEO SOLAR ® 1 1 = < \\\ Z - B
=i T =
TOTALES &7 Dl ] 86 2| (’_‘:} Q g I 3
= B o
(0 i O e
s
w
- o
= o
¢ =
5 .
Q
m
@
gt
&
=
T




| S § : : g
' ‘ : : : 0
CUADRO # S ' : : : : [« &
DISTRIBUCION DE CASOS POR DIAGNOSTICO Y OCUACION : d o}
DE LA CONSULTA EXTERNA DE DERMATOLOGIA DEL HOSPITAL ROOSEVELT = =
DURANTE JUNIO Y JULIO DE 1999. \ — 4 o
. R o
| O e U
- & ;
N
| 2l Q =
- * 9
() 78]
| OCUPACION ) Q & ) Z
O Q -4 @
FOTODERMATOSIS |ESTUDIAN. |AMA/CASA|SIN OCURAL. |OTROS |TOTAL . o = E
e
LEUCODERMIA S. 48 1@ 8 EC &3 ‘ d Q g %
/ o
QUERATOSIS ACTI ) 1 4 ) & | D o T 3
ERUPCION POLIM o 2 @ 3 - | D 4 W5
" e - o & o *
| O | =8 3
DERMATITIS ACTI 1 1 i 2 < e -] & O E
= . ‘ ,_»;( < o =
HIFOMELANOSIS & ? 1 1 e z l = = | u @]
c
PRURIGO SOLAF: 2 2 2 1 1 T Q :
7 ra
TOTAL 43 1€ 14 2 86 | ! =]
O {2
i
ge <
f —
- O

F
OCUPACION
L.80 LAﬁ

Bl £STUDIANTES
' BOLETA DE RECOLECCION DE DATOS
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CUADRO # 6
DISTRIBUCION DE CASDS POR OCUPACION DE FOTODERMATOSIS DURANTE

=
FOTODERMATOSIS O
JUNIO ¥ JULIO DE 1999. EN LA CONSULTA EXTERNA DE = 0 o
DERMATOLOGIA DEL HOSPITAL RODSEVEL. - Q g -~ b
o
. > 8
O
= z
& D
OCUPACION Q €5 \
EDAD i 0
ARDS  |ESTUDIAN. [AMA/CASA|SIN OCUF| OTROS |TOTAL Q A
fHE) .
P-10 18 o 3 @ 27 ]
Sl 2
11-20 28 @ @ 1 23 e
‘ % 9 &0 o
21-30 = 3 @ 5 1= | < % ) ur_.jl
—
31-40 o 5 @ 1 & (I:i C Q % %
. 41-50 @ 1 o o 3 Cf] = g
S w
51-60 @ 53 2 i e Q F © E),
( 4 —
£1-70 @ 1 1 @ ; EE_] w 8
e ja sl
=70 } @ # @ = = W
= o
TOTAL 4 16 14 7 36 2z ,‘S
w
=
(o}
o
8
=
@
=
i o
36 :
I
|
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CUADRO # 7

CASOS DE FOTODERMATOSIS CON ANTECEDENTES FAMIL IARES
DURANTE JUNIO Y JULIO DE 1999,

DERMATOLOGIA DEL HOSPITAL ROOSEVEL.

ANTEZEDENTES i
FOTODEREMATOSIS SIN CON gL
LEUCODERMIA SOLARIA 39 15 =1=]
BUERATOSIS ACTINICA 5 3 &
ERUFPCION PaLIMDH.L. e 1 5
DERMATITIS ACTINICA 3 @ 3
HIFOMELANDSIS GUTA. 2 @ e
FRURIGE0 SOLAR. 1 @ 1
TOTALES &9 17 8t

38

EN LA CONSULTA EXTERNA DE

-

N ANTECEDENTES

SIE T

(e
]

{ )

RO DE CASOS O

(5
{

NUM

JUADBO

c
<
I
o
[op]
<
=
i
W
O
2
Q
o
ot

<L
L
o
o
=
]
o
[
=
o
&)
o
=
o
L

1

OLUERATOSIS AGTINICA

BOLETA DE REGOLECCI ON DE DATOS.

L
=
o
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ANALISIS DE RESULTADOS

fotodermatosis puede considerarse Lty ] una entidad
afecta & pacientes gque por sus actividades

una forma crénica a la

La
patolégica que
laborales se encuentran expuestos en

radiacidn solar.
Exponerse por mucho tiempo & los rayos del sol tienen graves
efectos sobre la piel, los ojos y el sistema inmunol dgica.
Asi 1o advirtic la OMS: si bien la luz solar es indispensable
para la vida, una exposicidén excesiva puede ser en extremo
peligrosa, conlleva riesgos de diversos canceres cutanecs v
cataratas 23 :

CESDy

se determind gue el 66 % del total
tiene entre 0-2@ afos y E7 7% entre 11-40@ afos;
estos pacientes se encuentran en edad escolar o labaoral,
por 1o tanto se wven expuestos al sol con mas frecuencia;
comparado con los mayores de 60 afios guienes llevan una vida
mas sedentaria y pasan mas tiempo dentro de sus hogares.

En éste estudic
(B pacientes)

fueron el grupo mas aferctado,
horas expuestos al sal
Hube 12 casoces mas de fo—
femening, esto caoncuerda
la fotodermatosis es mas
113

Los escolares, en este estudino,
estoc puede deberse & gue pasan mas
durante sus actividades extra—aulas.
todermatosis en personas del sexo
con la lifteratura que indica gue
frecuente en mujeres gue en haombres.

Las afeccicnes de la piel producidas por los rayos solares
muchas veces pasan desapercibidas, o no se les d& importancia
como para gue sean motivos de consulta médica; por lo misme
muzhas personas no se preccupan por protejerse de la vadias
cién solar o protejer & sus hijos y continuan exponiendo su
piel a estos efectos dafinos sin considerar gue =1 resultade
mas seric producido por el dafic crénico de la luz solar sobre
la piel es la foto—carcinogénesis. (230

1.

CONCLUCIONES
£ = nuevos de
e 1 de 86 CES0S . :
mino un tota~ & | rusvos gt
Se ) dEtE;osi; y una jpcidencia de b &7 i ?;al nil en 12
fetudfzmaexteréa de dermatologia del Hosp
consulta de sl
durante Jjunio Yy julic de 1999
Homby es Comad

de afsctar tanto &
pueads presentar S8 a
jovenes Y nifos.

Eh L& fotodermatosis pue
a4 mujeres, Yy &ungue
afecta mas & personas
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RESUMEN

El presente estudio es de tipm prospectivo cuyos objetivos
eran determinar la incidencia de fotodermatosis en Jjunio-—
julic de 1993, en la consulta externa de dermatoclogia del
Hospital Roosevelt. Se encontrd una incidencia de 77 por
mil; no mostré una gran diferencia con respecto &l sexo,
afectands mas a los Jjovenes de @-2Z0 afios y estudiantes.

Fara determinar la incidencia se divididé el total de casos
nuevos de fobtodermetosis dentro del total de pacientes gue
coneultaron dentro del pericdo antes mencicnads & la consulta
suterna de dermatoclogia del Hospital Roosevelt, multiplicando
el resultadc por mil.

Er el estudio se cberva gue de los 8& estudiados, 17 (13942

tenian antecedentes familiares de fotodermatosis.

muestra gue la Leucodermaia Solar fue la mas
fre-cuente, apesar que los meses de Jjunio ¥ Julic no son los
mas scoleadeos del afo, la foodermatosis es una patologia que
ests afectando principalmente a perscnas Jjévenes y a nifos.

El estudio
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