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INTRODUCCION

Situacion que generd una
crisis de salud global y el
mayor desafio enfrentado
desde |la segunda guerra
mundial.

Aparicion Covid-19 en el ano
2019, declara el 2020 como
pandemia por parte de |la
OMS.

A la fecha el COVID 19 ha

llegado a los cinco
continentes excepto la
Antartida.

Impactdo en los sistemas de
salud implementando la
prevencion, con medidas tales
como el uso del tapabocas, el
distanciamiento social, las
cuarentenas etc.

Atencion oportuna a los

posibles Casos, el
tratamiento de la
enfermedad y la
rehabilitacion de los
pacientes.

Algunas de las
manifestaciones cutaneas
que se pueden presentar en
las diferentes etapas de la
enfermedad por covid 19,
son Ulceras por presion,
lesiones peribucales,
isquemias, exantemas,
urticaria, etc.




JUSTIFICACION

La pandemia por COVID-19
a corte del 21 de julio de
2021, ha causado
aproximadamente 196,6
millones de contagios y 4,22
millones de muertes
registrados a nivel mundial.

Es necesario que el
personal de salud conozca
sobre ellas, y genere
practicas preventivas para
disminuir su incidencia

Las estancias hospitalarias
prolongadasy los
tratamientos para las
complicaciones del
COVID-19, en muchos casos
pueden ser causantes de
manifestaciones cutaneasy
heridas en varias partes del
cuerpo.

Estrategias como foros,
eventos académicos, y en este
caso, panel de expertos, son
una herramienta importante
para generar planes de cuidado
y estrategias de prevencion
basado en la evidencia.




MANIFESTACIONES CUTANEAS
EN LAS DIFERENTES ETAPAS
DE LA ENFERMEDAD POR SARS
COV-2

Se han definido cinco grupos principales de manifestaciones cutaneas asociadas a

la COVID-19: lesiones acrales, exantemas vesiculares, erupciones urticariales,

exantemas maculopapulares y lesiones livedoides/necraticas.



LESIONES ACRALES O ACRO-ISQUEMICAS

Frecuencia
Localizacion
Sintomas

Caracteristicas

Posibles
subtipos y vanantes

Perfil demografico

Latencia respecto a clinica
respiratoria o sistemica
Positividad por
PCR/serologica

Duracion media (dias) de la
erupcion

Pronostico

Tratamientos propuestos

19%
Acral. Asimétricas Pies > manos. 5% otras localizaciones
Asintomaticas (~ 1/3). dolorosas (~ 1/3) o pruriginosas (~ 1/3)

Maculas, papulas, placas o nodulos. Eritematosos a purpuricos
2 posibles patrones:

- Lesiones pemiosiformes (> 70%) en region digital. Region
distal de los dedos. Edematosas. Posible formacion de
vesiculas, pustulas y costras

- Patron tipo eritema multiforme (aprox. 30%). Plantas (talones)

y pamas. Maculas o papulas. eritematosas. confluentes, con
posible vesiculacion. Sin formacion de dianas tipicas y menos
extensas que el EM

Adolescentes o adultos jovenes
No diferencias significativas entre sexos

Inicio tardio

< 50% (en posible asociacion a inicio tardio)
A favor: contexto clinico y epidemiologico, contactos positivos

127 (& 8)

Parece asociarse a enfermedad mas leve (se excluyen de este
tipo los casos de lesiones isquémicas acrales en pacientes con
CID)

Corticoides topicos. solos 0 en combinacion con antibidticos

. G . e
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LESIONES VESICULARES O VARICELIFORMES

Frecuencia
Localizacion

Sintomas
Caracteristicas

Posibles
subtipos y variantes

Perfil demografico

Latencia respecto a clinica
respiratoria o sistéemica
Positividad por
PCR/serolégica

Duracion media (dias) de la
erupcion

Pronostico

Tratamientos propuestos

9%

Tronco (~ 100%) + extremidades (~ 20%) No afectacion facial
ni de las mucosas

Prurito leve o asintomatico (~ 2/3), dolor o quemazon
Vesiculas de pequefio tamano. Dispersas. Monomorfas

Generalmente, lesiones dispersas. Remeda otros exantemas
VITiCOS.
Pueden tener contenido hemorragico, mayor tamafo o abarcar

areas extensas de forma difusa Con menor frecuencia.
vesiculas o pustulas de predominio acral

Adultos, mediana edad (4.2-5.® décadas)
No diferencias significativas entre sexos
Inicio precoz. A los pocos dias de la clinica respiratoria o
sistémica (15% previo a otros sintomas)

Frecuente, probablemente > 50%

104 (£9.3)

Gravedad moderada
Curan sin dejar cicatriz

Conducta expectante
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Frecuencia
Localizacion

Sintomas
Caracteristicas

Posibles
subtipos y variantes

Perfil demografico

Latencia respecto a clinica
respiratoria o sistéemica
Positividad por
PCR/serologica

Duracion media (dias) de la
erupcion

Pronostico

Tratamientos propuestos

ERUPCION URTICARIAL
19%
Predominio en tronco y region proximal de las extremidades
Simetrico
Prurito casi constante, de intensidad varable
Papulas y placas eritematosas y edematosa

Se han descrito casos con afectacion acral y de la region facial

Adultos, mediana edad (4*-5° décadas)

No diferencias significativas entre sexos

Inicio precoz. Acompana a la clinica respiratoria o sistémica, o
la precede

Frecuente, probablemente > 50%

6.8 (17.8)

Variable. Casos de gravedad leve-moderada hasta casos con
desenlace fatal (2% de mortalidad)
Antihistaminicos orales



Henry D, Ackerman M, Sancelme E, Finon A, Esteve E. Urticarial eruption in COVID-19 infection. [Internet]. J Eur Acad Dermatol Venereol. 2020. DOI:
10.1111/jdv.16472.




Frecuencia
Localizacion

Sintomas
Caracteristicas

Posibles
subtipos y variantes

Perfil demografico

Latencia respecto a clinica
respiratoria o sistémica
Positividad por
PCR/serologica

Duracion media (dias) de la
erupcion

Pronostico

Tratamientos propuestos

EXANTEMA MACULOPAPULAR

47%

Tronco. Region proximal de las extremidades. No afectacion de
las mucosa

Prurito (> 2/3), de leve a moderado

Maculas y papulas eritematosas, a menudo confluentes

Se han descrito formas con predominio perifolicular, tipo
pitinasis rosada y flexurales que simulan una SDRIFE

En algunos casos se describe una evolucion craneocauda
Adultos, mediana edad (4 ® a 6 ® décadas)
No diferencias significativas entre sexos

Acompana a la clinica respiratoria o sistémica, o aparece a los
pocos dias de la misma

Frecuente, probablemente > 50%

8.6 (16.8)

Casos graves, algunos con desenlace fatal (10% de
mortalidad)

Corticoides topicos, antihistaminicos orales, corticoides orales
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Arias-Argtlello, V. Manifestaciones cutaneas asociadas a COVID-19. Croénicas Cientificas. Vol. 16, No. 16. Pag. 06-17. ISSN:2215-5171




LESIONES LIVEDOIDES O NECROTICAS

Frecuencia
Localizacion

Sintomas
Caracteristicas

Posibles
subtipos y variantes

Perfil demografico

Latencia respecto a clinica
respiratoria o sistémica
Positividad por
PCR/serologica

Duracion media (dias) de la
erupcion

Pronoéstico

Tratamientos propuestos

6%

Predominio acral, region distal de las extremidades inferiores
Regiones con mayor presion hidrostatica o declive

Dolor, quemazon

Lesiones isquémicas o necroticas, a menudo difusas

Desde formas que recuerdan a livedo reticular o racemosa
hasta areas de purpura retiforme, ampollas hemormagicas,

Isquemia difusa o gangrena afectando a regiones distales
Adultos mediana edad y edad avanzada

No diferencias significativas entre sexos
Acompana a la clinica respiratoria o sistémica, a veces aparece
de foma tardia

Muy frecuente, probablemente > 75%

0.4 (15.4)

Medidas de soporte y anticoagulacion
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Cutaneous Manifestations in Patients With COVID-19:
Clinical Characteristics and Possible Pathophysiologic https://espanol.medscape.com/verarticulo/5905774
Mechanism
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