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Repasar lesiones cutáneas frecuentes en PAP y UPED 
Punto de vista más práctico 

30% de los residentes de pediatría trabajaremos en AP 
2015 inicia TELEDERMA 
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Niño 5a acude UPED por 
lesiones cutáneas 

pruriginosas de 2m de 
evolución 

 

AP: Piel atópica  
AF: Madre clínica similar 





Periodo de incubación: 3-6 semanas 
Transmisión: contacto directo y prolongado 

Clínica: prurito intenso de predominio nocturno 
Lesiones: pápulas eritematosas, surcos (y lesiones 2º) 

 

Diagnóstico: anamnesis + EF + dermatoscopia 
Tratamiento: Permetrina tópica 5% 

Tratar convivientes, y desinfectar textiles con agua caliente.  

Ivermectina oral 

Sarcoptes scabiei 
(ácaro) 

Interdigital, 
muñecas, axilas, 
pezones, nalgas  

y genitales  
 

*Lactantes:  
cuero cabelludo,  
palmas y plantas 



Niña 13a acude PAP para 
control de macula 

pigmentada no pruriginiosa 
en brazo derecho 

 

AF: Abuelo ca. basocel 
AP: No 





Tumor benigno más frecuente: 0,2- 2,1% RN 
Proliferación células névicas (melanocitos modificado) 

JUNTURAL INTRADÉRMICO COMPUESTO 

Mácula tamaño y 
color variables 

 

Unión dermo - 
epidérmica  

 

Edad media 

Pápulas variables, 
con folículos pilosos 

 

Entre la unión y 
dermis papilar 

 

Niños 

Cupuliforme poco 
pigmentada, 

telangiectasias 
 

Dermis papilar y 
reticular 

 

Vejez 

“Trastornos de la pigmentación: léntigos, nevus y melanoma. Fotoprotección” Pediatría 
Integral 



Seguimiento: 
Fototipo: 1-5 

Número de lesiones: > 50/100 lesiones ! 
Edad: mayor inestabilidad, no mayor riesgo de malignización 

Características: ABCDE 



3 PUNTOS DE SOYER:  

Asimetría 

Retículo atípico 

Blanco y/o azul 

0-1: sugieren benignidad 
2-3: sugieren malignidad 



PATRONES DEMATOSCÓPICOS 

RETICULAR GLOBULAR EMPEDRADO 



PATRONES DEMATOSCÓPICOS 

HOMOGENEO AZUL 

* Homogéneo vs Parcheado 
* Central vs Periférica 
 

ESTALLIDO 
ESTRELLA 

PARALELO AL 
SURCO 



Niña 6a acude PAP por 
multiples lesiones cutáneas, 

papulosas no pruriginosas 
de 3 semanas de evolución  

 

AF: madre hipotiroidismo 
AP: No 





Molluscipoxvirus 
(virus) 

Muy frecuente: incidencia anual 2- 10% y prevalencia de 5,1- 11,5% 
Contagio: contacto directo, fómites o autoinoculación 

Lesiones: pápulas/ nódulos umbilicados, color piel o rosado 
Curso: benigno y autolimitado 

 

“Actualización sobre el tratamiento de moluscos contagiosos en los niños” Academia Española de Dermatología y 
Venereología 



Niña 11a acude PAP por 
lesión cutánea plantar, 

dolorosa al caminar, 
 2 meses de evolución 

 

AF: no 
AP: acné vulgar facial 





 Lesión: dura y dolorosa, presentan puntos negros 
Contagio: contacto directo, descalzo en piscina o vestuarios 

Duración: 60-70% curan espontáneamente (2 años) 
Tratamiento 

Actitud expectante 
Ac. salicílico (20-40%): Verrupatch 

Crioterapia / Nitrógeno liquido 
 

Otros: Imiquimod crema, Glutaraldheido, Ac. tricloroacético, láser, qx... 

http://www.familiaysalud.es/medicinas/normas-de-uso-de/crioterapia-que-debemos-saber


x Mi galeria personal: 



Niño 8a acude PAP por 
pápulas pigmentadas en 

cuello, agrupadas en línea, 
no pruriginoso 

 

AF: Abuelo melanoma 
AP: No 





Lesión marrón oscuro verrugosa, distribución líneas de Blaschko 
Presente al nacer VS Infancia temprana 

Variante: Nevus epidérmico verrugoso inflamatorio lineal (NEVIL) 
 

 

Cirugía o crioterapia (si pequeños) 
Tópicos: Corticoides, A.retinoico, Antralina, 5- FU, Podofilino... 

Corticoides V.O. crónicos 
Ablación láser 

https://www.google.com/search?sca_esv=348adf5b6927ae42&rlz=1C1GCEA_enES1111ES1111&sxsrf=AE3TifNKN05BAhL9IbUbxTQZvGgcKsl9zw:1758062468877&q=+l%C3%ADneas+de+Blaschko&source=lnms&fbs=AIIjpHx4nJjfGojPVHhEACUHPiMQht6_BFq6vBIoFFRK7qchKEOG9SkJ7ODu_B1g8gyvi7P4wVzbdVv33U_1t89vBI7I794rOUpRQFnhirFPLaAFjmThE35nObjsh6AsIRvOwhacIZl86CqVonnKAmMSPuCxO2rJdW8Ov45QlOqjOSGWkUDwzWIuZuIKfWo7DO7aK22ZdBg6Byzca9ByYguwVpIII0bfhg&sa=X&ved=2ahUKEwiNkrvYrd6PAxUTUaQEHaH8EP8QgK4QegQIARAD&biw=1920&bih=953&dpr=1&safe=active&ssui=on&mstk=AUtExfCQn8ku1fAUTV25jvsN3yvWpnqvXVIdX6-OfAkHZgWtdZmqtBF-tHanPhgHOlWrXoSNHr86mfk7U6rwooDWK-UdJic6aDTYSqSaTA6cQmqZSgelpfLbf5u_PeDgox5ZB3prvA6VwcfOBdKbc1ZeRq8u_Um1juMh5TaoCRRLXCPGjZwcQAzqiQ539OET58nPxEDT-V7ixnC22PcEqg3RGH5GC72KiR8x53p1pVm3R_8BJwmu7KyTgEPSdifY0U0nfZ-HaEF4YAH_4baDIPpekxQv1OAU3NnB4aIf9PhVImFgow&csui=3
https://www.google.com/search?sca_esv=348adf5b6927ae42&rlz=1C1GCEA_enES1111ES1111&sxsrf=AE3TifNKN05BAhL9IbUbxTQZvGgcKsl9zw:1758062468877&q=+l%C3%ADneas+de+Blaschko&source=lnms&fbs=AIIjpHx4nJjfGojPVHhEACUHPiMQht6_BFq6vBIoFFRK7qchKEOG9SkJ7ODu_B1g8gyvi7P4wVzbdVv33U_1t89vBI7I794rOUpRQFnhirFPLaAFjmThE35nObjsh6AsIRvOwhacIZl86CqVonnKAmMSPuCxO2rJdW8Ov45QlOqjOSGWkUDwzWIuZuIKfWo7DO7aK22ZdBg6Byzca9ByYguwVpIII0bfhg&sa=X&ved=2ahUKEwiNkrvYrd6PAxUTUaQEHaH8EP8QgK4QegQIARAD&biw=1920&bih=953&dpr=1&safe=active&ssui=on&mstk=AUtExfCQn8ku1fAUTV25jvsN3yvWpnqvXVIdX6-OfAkHZgWtdZmqtBF-tHanPhgHOlWrXoSNHr86mfk7U6rwooDWK-UdJic6aDTYSqSaTA6cQmqZSgelpfLbf5u_PeDgox5ZB3prvA6VwcfOBdKbc1ZeRq8u_Um1juMh5TaoCRRLXCPGjZwcQAzqiQ539OET58nPxEDT-V7ixnC22PcEqg3RGH5GC72KiR8x53p1pVm3R_8BJwmu7KyTgEPSdifY0U0nfZ-HaEF4YAH_4baDIPpekxQv1OAU3NnB4aIf9PhVImFgow&csui=3
https://www.google.com/search?sca_esv=348adf5b6927ae42&rlz=1C1GCEA_enES1111ES1111&sxsrf=AE3TifNKN05BAhL9IbUbxTQZvGgcKsl9zw:1758062468877&q=+l%C3%ADneas+de+Blaschko&source=lnms&fbs=AIIjpHx4nJjfGojPVHhEACUHPiMQht6_BFq6vBIoFFRK7qchKEOG9SkJ7ODu_B1g8gyvi7P4wVzbdVv33U_1t89vBI7I794rOUpRQFnhirFPLaAFjmThE35nObjsh6AsIRvOwhacIZl86CqVonnKAmMSPuCxO2rJdW8Ov45QlOqjOSGWkUDwzWIuZuIKfWo7DO7aK22ZdBg6Byzca9ByYguwVpIII0bfhg&sa=X&ved=2ahUKEwiNkrvYrd6PAxUTUaQEHaH8EP8QgK4QegQIARAD&biw=1920&bih=953&dpr=1&safe=active&ssui=on&mstk=AUtExfCQn8ku1fAUTV25jvsN3yvWpnqvXVIdX6-OfAkHZgWtdZmqtBF-tHanPhgHOlWrXoSNHr86mfk7U6rwooDWK-UdJic6aDTYSqSaTA6cQmqZSgelpfLbf5u_PeDgox5ZB3prvA6VwcfOBdKbc1ZeRq8u_Um1juMh5TaoCRRLXCPGjZwcQAzqiQ539OET58nPxEDT-V7ixnC22PcEqg3RGH5GC72KiR8x53p1pVm3R_8BJwmu7KyTgEPSdifY0U0nfZ-HaEF4YAH_4baDIPpekxQv1OAU3NnB4aIf9PhVImFgow&csui=3


x ¿ Cómo hago yo esas fotos? 

ENFOCAR ZOOM X2/X3 BAJA EXPOSICIÓN 

Para fotos del dermatoscopio: 

apoyar en la lente del 

dermatoscopio la cámara 

que sirve para el x2  

(puede ser diferente del x1) 



Dermlite DL100: 320 € 
 

DermLite Carbon: 505 € 
 

Dermlite Handyscope: 775 € 
 

DermLite DL200 Hybrid: 975 € 
 

Dermlite DL200 HR: 1200€ 
 

Dermlite DL4W: 1450€ 

x Dermatoscopios... baratos 
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