Atlas de
diagnostico diferencial
de la urticaria

A
16.1. Lesiones eccematosas en piernas.

16.2. Placas de »
eccema liquenificado
crénico en dorso de
mano y antebrazo con
dermatitis atopica.

A
16.3. Eccema crénico refractario a tratamientos convencionales en
espalda de paciente de constitucion atdpica que refiere picor intenso.

16.4. Extensa »>
area de piel
seca
pruriginosa e
infiltrada en
paciente de
constitucion
atdpica de larga
evolucion.

Caracteristicas especificas de la lesion

El eccema atdpico es una enfermedad cutanea inflamatoria crénica prurigino-
sa, que presenta recaidas y remisiones.

La erupcion es habitualmente simétrica, con eritema y descamacion, junto
con exudado seroso, vesiculacion y costras en los estados de agudizacion.
La piel no afectada suele ser muy xerotica.

Las flexuras suelen estar especialmente afectadas, aunque la distribucion
del eccema puede variar sequn la edad de presentacion'?.

El eccema atopico es muy pruriginoso, con excoriaciones y liguenificacion
provocadas por el rascado.

En muchas ocasiones se acompana de asma o de rinitis.

Sintomas de alarma

Hay dos entidades que deben descartarse en la dermatitis atdpica severa. En
primer lugar, la presencia de sintomas de inmunodeficiencias asociadas a un
eccema generalizado. En sequndo lugar, la eritrodermia generalizada, u
otras lesiones compatibles, intensamente pruriginosa, que no responde a
tratamientos topicos y que corresponde a una micosis fungoide; debe des-
cartarse mediante biopsia cutanea’.

Claves para el diagnéstico diferencial

- Dermatitis pruriginosa localizada en las flexuras en la infancia y de predo-
minio facial en el adulto.

- Otras enfermedades acompanantes, como asmay rinitis.

» Historia familiar o personal de eccema, lo que lo distingue de una dermati-
tis por contacto (realizacién de pruebas epicutaneas).

« Valorar el prurito de predominio nocturno como diagnostico diferencial
con la escabiosis e historia de otros conniventes afectados.
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