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LEPRA

Naicker N, Sigal A, Naidoo K. Metformin as Host-Directed Therapy for TB Treatment: Scoping 
Review. Front Microbiol. 2020 Apr 29;11:435. doi: 10.3389/fmicb.2020.00435. PMID: 32411100; 
PMCID: PMC7201016.

Efficacy and Tolerability of Adjunct Metformin 
for Multibacillary Leprosy (MetLep) Fase 2 
(Clinical trial: NCT05243654) Marlous Rahaedjan
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Dra. Marlous Rahaedjan



TIÑA

• 6 esenciales (Brasileiro 2016) y 2 específicos

 (descamación perifolicular + cualquier distrofia (coma, 
sacacorchos, zigzag, código morse…)

• 1 predictivo (Dhaille 2019) 

 (coma, sacacorchos, zigzag, código morse y vaina 
blanquecina)

• 4 suficientes (Kumar 2020) 

 -pelos cortos rotos, puntos negros, pelos en coma, 
descamación perifolicular-

 Ectotrix (Microsporum): código morse, zigzag, escamas difusas

 Endotrix (Trichophyton): sacacorchos 

SIMPLIFICANDO la TRICOSCOPIA – Dra Samahy, Egypt EPIDEMIOLOGÍA – HISTORIA (Dr R. Hay)



SARNA (Dr. Hay)

• ↑Casos en últimos 10 años  

• Clínica de sarna común

• Fracasos terapéuticos 

•  Situaciones similares en la historia cercana 

SITUACIÓN UK + “MEMORIA HISTÓRICA” ….ESTAMOS PENSANDO EN…

Riebenbauer K, et al. Comparison of Permethrin-Based Treatment Strategies against Scabies 
in Infants and Young Children. J Pediatr. 2022 Jun;245:184-189. doi: 
10.1016/j.jpeds.2022.02.016. Epub 2022 Feb 14. PMID: 35176310.

Meyersburg D, Kaiser A, Bauer JW. 'Loss of efficacy of topical 5% permethrin for treating 
scabies: an Austrian single-center study'. J Dermatolog Treat. 2022 Mar;33(2):774-777. doi: 
10.1080/09546634.2020.1774489. Epub 2020 Jun 4. PMID: 32495666.

Grupo A: PMT 2 aplicaciones/semana x2 

Grupo B: =A + PMT diaria manos, pies, 

genitales si dermatoscopia +

Grupo C: =B en fracasos de A



TUBERCULOSIS

• 1,5-3% afectan a la piel

• Dificultad diagnóstica, 

• Gran simuladora (inmunidad del huésped)

• Paucibacilar (demostración del bacilo)

• 60% tenía un foco sistémico. Imprescindible un 

buen estudio general

• El tratamiento inadecuado por insuficiente 

estudio de extensión favorece las resistencias

Kaul S, et al.. Cutaneous tuberculosis. Part I: Pathogenesis, classification, and clinical features. J Am Acad Dermatol. 2022 Feb 8:S0190-9622(22)00202-X. doi: 10.1016/j.jaad.2021.12.063. Epub

ahead of print. PMID: 35149149.

Sociedad de Dermatología de piel de color - Dra Archana Singal 



RESISTENCIAS

• Ubicuos. Revisar sus publicaciones ¡Reciben10 casos a la semana en su hospital tras procedimientos 

estéticos!

• Dificultad de tratamiento y Frecuencia de resistencias intrínsecas e inducibles, +++ M.Abscesus

• Están probando Clofacimina, con buenas expectativas

• Sus recomendaciones son:

• Identificar siempre el microorganismo

• Hacer test de susceptibilidad a Drogas

• Acompañar siempre de Drenaje Quirúrgico (material que usan para los cultivos)

Da Mata-Jardín et ala. Drug susceptibility patterns of rapidly growing mycobacteria isolated from skin and soft tissue infections in Venezuela. Eur J Clin Microbiol Infect Dis. 2020 Mar;39(3):433-441. 

doi: 10.1007/s10096-019-03740-7. Epub 2019 Nov 18. PMID: 31741101.

Micobacterias no TBC -Dr Pérez Alfonzo



RESISTENCIAS

• ¡No sólo Trichopython Indotineae! T Rubrum, Candida Auris…

• T. Indotineae (antes T Mentagrophytes genotipo VIII)

 Tinea incógnito (SUPERCÓGNITO), muy extensa y atípica

 Multiresistente (Itraconazol:↑eficacia, ↓resistencias, ↓interacciones)

Casos autóctonos al menos en USA y Italia

• Recomendaciones

• Evitar combinaciones con esteroides

• Evitar usar antimicóticos sin un diagnóstico claro

• Tratar hasta cura completa (resistencias, recidivas, extensión). Olvidarse de la farmacoeconomia y las pautas de prospecto.

Sacheli R, Hayette MP. Antifungal Resistance in Dermatophytes: Genetic Considerations, Clinical Presentations and Alternative Therapies. J Fungi (Basel). 2021 Nov 18;7(11):983. doi: 
10.3390/jof7110983. PMID: 34829270; PMCID: PMC8622014..

Hongos – Múltiples presentaciones



RESISTENCIAS

• Resistencia a Mupirocina

• S. Aureus 7.6%,

• S. Aureus M. Resistente 13.8%

Dadashi et al. Mupirocin resistance in Staphylococcus aureus: A systematic review and meta-

analysis. J Glob Antimicrob Resist. 2020 Mar;20:238-247. doi: 10.1016/j.jgar.2019.07.032. Epub 

2019 Aug 20. PMID: 31442624.

ANTIBIÓTICOS TÓPICOS

• 0.3% de resistencia del SAMR a 

Retapamulina

Chen et al. Prevalence and molecular characterization of methicillin-resistant Staphylococcus aureus with 
mupirocin, fusidic acid and/or retapamulin resistance. BMC Microbiol. 2020 Jun 29;20(1):183. doi: 
10.1186/s12866-020-01862-z. PMID: 32600253; PMCID: PMC7325228.



PREVENCIÓN

• La DECOLONIZACIÓN post ingreso en personas colonizadas por SAMR disminuye un 30% las 

infecciones recurrentes tras el alta.

• 4% clorexidina para ducha diaria

• 0.12% clorexidina para enjuague bucal, 2 veces al día

• 2% mupirocina intranasal, 2 veces al día

     Cinco días seguidos, dos veces al mes, 6 meses

Huang et al.Decolonization to Reduce Postdischarge Infection Risk among MRSA Carriers. N Engl J Med. 2019 Feb 14;380(7):638-650. doi: 10.1056/NEJMoa1716771. PMID: 30763195; PMCID: 

PMC6475519



MUY NUESTRO

• Tratar las heridas que están claramente 
infectadas. Limitar los tratamientos preventivos.

• Usar AB que no sirvan para infecciones 
sistémicas: Mupirocina, Fusidico.

• Elegir AB de espectro limitado (cultivo y antibiograma…)

• Usar pautas suficientes Y evitar exceder el 
tiempo de tratamiento. Mejor rotar que 
mantener.

El Hachem et al. Multicentre consensus recommendations for skin care in 

inherited epidermolysis bullosa. Orphanet J Rare Dis. 2014 May 20;9:76. 

doi: 10.1186/1750-1172-9-76. PMID: 24884811; PMCID: PMC4110526)

EVITAR LA PROGRESIÓN DE LAS RESISTENCIAS
PAPEL DEL DERMATÓLOGO

IMUNOTERAPIA DEL MELANOMA

Vuillamy et al.. Clostridium difficile infection and immune checkpoint inhibitor-induced colitis 

in melanoma: 18 cases and a review of the literature. Melanoma Res. 2023 Jun 1;33(3):192-

198. doi: 10.1097/CMR.0000000000000878. Epub 2023 Mar 27. PMID: 36995276; PMCID: 

PMC10144273.

• Melanomas tratados con checkpoint inhibidores

• 18 pacientes, 9 centros

• Colitis asociada al tratamiento: puede 
encontrarse Clostridium difficile y complicar 
seriamente la evolución

• -Cualquier paciente sometido a este tratamiento 
+ diarrea = TESTAR C. Difficile



EL FUTURO

• Experimental. Bacteriófagos en 
modelos animales

• Los fagos son muy exclusivos en su 
dieta, por lo que usan un cóctel de 
fagos

• Reconocen que quedan muchas 
barreras antes de que puedan ser 
probados in-vivo

Plumet et al.. Bacteriophage Therapy for Staphylococcus Aureus Infections: A 

Review of Animal Models, Treatments, and Clinical Trials. Front Cell Infect Microbiol. 

2022 Jun 17;12:907314. doi: 10.3389/fcimb.2022.907314. PMID: 35782148; PMCID: 

PMC9247187

RESISTENCIAS - ALTERNATIVAS A LOS AB VACUNA CONTRA LA TIÑA

Rybnikár A, Chumela J, Vrzal V, Krupka V. Immunity in cattle vaccinated against ringworm. 

Mycoses. 1991 Sep-Oct;34(9-10):433-6. doi: 10.1111/j.1439-0507.1991.tb00809.x. PMID: 

1820524..

• Vacunan terneros con un cultivo congelado 
y desecado de Trichophyton verrucosum.

• Encuentran inmunidad en dos semanas, 
completa a los 28 días y duradera 12 
meses. 



EL FUTURO

CUANDO VAYAMOS DE VACACIONES A LA LUNA

Tozzo et al.. Skin Microbial Changes during Space Flights: A Systematic Review. Life 

(Basel). 2022 Sep 26;12(10):1498. doi: 10.3390/life12101498. PMID: 36294933; PMCID: 

PMC9604750.

• Estudian el microbioma de la piel de los astronautas

• ↓Gamma y Betaproteinbacterias

• ↑Malassezia y Firmicutes - Streptococcus y Staphylococcus

• Demuestran intercambio entre el astronauta, la nave y el ambiente

• Demuestran alteración de la proporción de bacterias en el microbioma del 
astronauta Corynebacteriumspp., Staphylococcus spp., Streptococcus spp. and Cloacibacterium spp. Q

• Consideran que estas modificaciones pueden conducir a dermopatias



Posters – Tratamientos para Molusco Contagioso



Posters – Tres curiosidades
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