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Caso para diagnCaso para diagnóósticostico

nn L.RL.R
nn Sexo: MSexo: M
nn Edad:  34 aEdad:  34 aññosos
nn Natural y procedente de CaracasNatural y procedente de Caracas
nn OcupaciOcupacióón: agente de segurosn: agente de seguros



Enfermedad actualEnfermedad actual

nn 8 a8 añños placas eritematosas descamativas os placas eritematosas descamativas 
en extremidades que luego se en extremidades que luego se 
generalizaron, acude a facultativo quien generalizaron, acude a facultativo quien 
diagnosticdiagnosticóó Psoriasis e indicPsoriasis e indicóó TtoTto. Con . Con 
lubricantes y esteroides tlubricantes y esteroides tóópicos sin picos sin 
mejormejoríía, indicando posteriormente MTX, a, indicando posteriormente MTX, 
motivo por el cual consultmotivo por el cual consultóó..



AntecedentesAntecedentes

nn Familiares: no contributoriosFamiliares: no contributorios

nn Personales: asmPersonales: asmáático en la infanciatico en la infancia





















Haga su diagnHaga su diagnóósticostico



DIAGNDIAGNÓÓSTICOSTICO

nn PITIRIASIS   PITIRIASIS   
RUBRA  RUBRA  
PILARISPILARIS



Pitiriasis Rubra PilarisPitiriasis Rubra Pilaris

nn Sinonimia Lichen ruber pilarisSinonimia Lichen ruber pilaris
nn Enfermedad de DevergieEnfermedad de Devergie
nn Lichen Ruber AcuminarusLichen Ruber Acuminarus



HistoriaHistoria

nn Descrita en 1835 por Claudius Tarral , Descrita en 1835 por Claudius Tarral , 
como variante de psoriasiscomo variante de psoriasis

nn Devergie la separa: pityriasis pilarisDevergie la separa: pityriasis pilaris
nn Besnier : pityriasis rubra pilarisBesnier : pityriasis rubra pilaris



EpidemiologEpidemiologííaa

nn No predilecciNo predileccióón de sexon de sexo
nn Inglaterra 1:5000Inglaterra 1:5000
nn India 1:50.000India 1:50.000
nn ApariciAparicióón : primeras dos dn : primeras dos déécadascadas
nn despudespuéés de la  sexta ds de la  sexta déécadacada
nn Ocasionalmente reporte familiarOcasionalmente reporte familiar



PatogeniaPatogenia

nn Deficiencia vitamina ADeficiencia vitamina A
nn Trastorno de la queratinizaciTrastorno de la queratinizacióónn
nn ExposiciExposicióón solarn solar
nn InfeccionesInfecciones
nn AutoinmuneAutoinmune
nn Puede asociarse con miastenia gravis Puede asociarse con miastenia gravis 

,enfermedad cel,enfermedad celííaca ,artritis hipotiroidismoaca ,artritis hipotiroidismo
nn Coexistencia HIVCoexistencia HIV



ClClíínicanica

nn ComComúúnmente comienza por cabeza y nmente comienza por cabeza y 
cuellocuello

nn Prurito 20%Prurito 20%
nn Queratosis seborreica eruptivaQueratosis seborreica eruptiva
nn Se han descrito 5 tipos :adulto tSe han descrito 5 tipos :adulto tíípica pica 

,adulta at,adulta atíípica ,circunscrita juvenil ,clpica ,circunscrita juvenil ,cláásica sica 
juvenil, juvenil, juveniljuvenil atatíípicapica



ClClíínicanica

nn Hiperqueratosis folicular en base rojaHiperqueratosis folicular en base roja
nn PPáápulas en dorso de la mano y dedospulas en dorso de la mano y dedos
nn Localizadas  tambiLocalizadas  tambiéén en tronco y extremidades.n en tronco y extremidades.
nn Las placas progresan dando aspecto Las placas progresan dando aspecto 

eritroderitrodéérmicormico
nn Palmas y plantas estPalmas y plantas estáán afectadas con n afectadas con 

hiperqueratosis rojo naranja.hiperqueratosis rojo naranja.
nn UUññas engrosadas. Mucosas raramente afectadasas engrosadas. Mucosas raramente afectadas



Pitiriasis Rubra pilarisPitiriasis Rubra pilaris

nn Claves diagnClaves diagnóósticas :sticas :
nn PPáápulas foliculares sobre base eritematosa, pulas foliculares sobre base eritematosa, 

incluyendo zona proximal de dedosincluyendo zona proximal de dedos
nn Placas rojasPlacas rojas--naranja con islas y espaciosnaranja con islas y espacios
nn La forma del adulto es la mas comLa forma del adulto es la mas comúúnn
nn Formas de adulto y juvenil se pueden resolver Formas de adulto y juvenil se pueden resolver 

en tres aen tres aññosos
nn HistopatologHistopatologíía:paraqueratosis alternando en a:paraqueratosis alternando en 

forma vertical y horizontalforma vertical y horizontal



















HistopatologHistopatologííaa

nn Dermatitis Dermatitis psoriasiformepsoriasiforme
nn Irregular hiperqueratosis con Irregular hiperqueratosis con 

paraqueratosisparaqueratosis alterna horizontal y alterna horizontal y 
vertical.vertical.

nn FolFolíículos pilosos dilatados llenos de culos pilosos dilatados llenos de 
queratina. queratina. HipergranulosisHipergranulosis ,infiltrado ,infiltrado 
perivascular perivascular linfoclinfocíítico,acantolisistico,acantolisis y y 
disqueratosisdisqueratosis acantolacantolííticatica



DiagnDiagnóóstico Diferencialstico Diferencial

nn PsoriasisPsoriasis
nn Dermatitis seborreicaDermatitis seborreica
nn DermatomiositisDermatomiositis
nn Enfermedad de Enfermedad de KawasakyKawasaky



TratamientoTratamiento

nn Vitamina AVitamina A
nn Complejo BComplejo B
nn RetinoidesRetinoides
nn MetrotexateMetrotexate
nn AzatioprinaAzatioprina
nn EsteroidesEsteroides
nn UVB banda estrechaUVB banda estrecha
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