
Los problemas dermatológicos consti-
tuyen un motivo habitual de consulta al 
pediatra de Atención Primaria (AP) que 
refleja tanto la frecuencia de los mismos, 
como la preocupación de los padres por 
estos procesos que, afortunadamente, 
no suelen ser graves y en algunos casos 
son autolimitados. La frecuencia global 
de consultas por motivos dermatológicos 
observada en AP presenta amplias varia-
ciones en los diferentes estudios y oscila 
entre un 5,5 y un 22,5% del total de las 
consultas.

Son pocos los estudios realizados sobre 
consultas de Dermatología en Pediatría 
de AP, y tiene especial interés una recien-
te revisión de 2010 realizada en AP en 
nuestro país, que encuentra una frecuen-
cia de consultas por motivos dermatoló-

gicos de un 6,1% del total1. Es posible 
que esta cifra sea menor a la descrita en 
otros trabajos debido al manejo con éxito 
por parte de los padres de problemas tan 
frecuentes como la costra láctea, la der-
matitis del pañal o el acné sin consultar al 
médico, e incluso por la resolución de los 
mismos en la consulta de la enfermera 
pediátrica coincidiendo con las revisiones 
del programa de salud infantil. 

La patología más frecuente atendida 
en Pediatría de AP según categorías 
diagnósticas corresponde en primer lugar 
a las dermatitis/eczemas, con un tercio 
del total de las consultas (33%), seguidas 
por las infecciones víricas (28%), las in-
fecciones bacterianas (10%) y las zoono-
sis (9%). Y considerando los procesos, el 
más frecuentemente atendido es la der-
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matitis atópica (DA) y los estigmas de 
atopia, que constituyen el 25% del total. 
Este estudio al que antes hacíamos men-
ción recoge una tasa de derivación a es-
pecializada del 5,7% del total de las con-
sultas dermatológicas1. Los procesos con 
mayor derivación porcentual fueron el 
molusco contagioso, las verrugas y la 
dermatitis atópica de curso tórpido.

En este taller se desarrollará el abordaje 
práctico de una patología tan prevalente 
como la DA, algunas infecciones virales 
como verrugas y moluscos contagiosos, y 
el acné juvenil, con el objetivo de mejorar 
nuestras habilidades y aumentar la efec-
tividad y la tasa de resolución en nuestras 
consultas. 

Hablaremos de la DA, enfermedad in-
flamatoria de la piel que tiene su inicio en 
la infancia y es la causa más frecuente de 
eczema infantil, con una prevalencia en-
tre el 8 y el 16%, siendo también la pato-
logía más frecuente atendida en las con-
sultas de Dermatología pediátrica2,3. Al 
ser una enfermedad crónica, altera la ca-
lidad de vida de los niños y de sus fami-
lias y genera además una gran preocupa-
ción familiar en el constante cuidado de 
la piel de los niños y el gasto económico 
que suponen los jabones especiales, las 
cremas y los fármacos. Su patogenia es 
sumamente compleja, con interacciones 
entre factores hereditarios, ambientales e 

inmunológicos. Por esto mismo, no tiene 
un único tratamiento etiológico y en los 
últimos años los fármacos inmunomodu-
ladores de uso tópico (primecrolimus y 
tacrolimus) han supuesto un gran avance 
en su tratamiento, pero a la vez han crea-
do algunas controversias con respecto a 
cuándo y cómo aplicar los diversos trata-
mientos y a los posibles efectos secunda-
rios, incluidos los corticoides4.

En este taller se revisará el tratamiento 
general de la DA, incidiendo en las nor-
mas generales del cuidado de la piel, la 
utilidad de las dietas de exclusión o de 
las normas ambientales, así como el tra-
tamiento farmacológico, intentando 
despejar las dudas que se nos plantean 
con el uso de los tratamientos de segun-
da línea.

También abordaremos de manera prác-
tica el manejo de una patología tan fre-
cuente como las verrugas víricas, diferen-
ciando sus diversas formas: verrugas 
vulgar, plana, plantar (papilomas) y con-
diloma acuminado. Conoceremos las di-
ferentes opciones terapéuticas en su tra-
tamiento. Con ello, esperamos mejorar 
nuestra capacidad para tratar uno de los 
problemas dermatológicos que con más 
frecuencia es derivado al especialista.

Por último, hablaremos del acné juve-
nil, un problema casi universal en mayor 
o menor grado en la edad puberal, con 
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una prevalencia alrededor del 80% de los 
adolescentes5. Aprenderemos a recono-
cer las diferentes lesiones presentes en el 
acné juvenil, a individualizar el abordaje 
terapéutico considerando la forma clínica 
de presentación y su gravedad y revisare-
mos los criterios de derivación a atención 
especializada. 

Para los pediatras, es importante la for-
mación específica en Dermatología y en 
no pocas ocasiones esta no se lleva a 
cabo de forma reglada durante el perio-
do de formación MIR. Esto nos obliga a 
mejorar día a día nuestros conocimientos 
y capacitación en el manejo de la patolo-
gía dermatológica.

Cuando desarrollamos nuestro trabajo 
en AP, la accesibilidad y cercanía a nues-
tros pacientes nos brinda la mejor opor-
tunidad para establecer un enfoque diag-
nóstico inicial, unas instrucciones de 
tratamiento y un seguimiento estrecho 
de la patología. En general, la tasa de re-
solución en Dermatología en las consul-
tas de Pediatría de AP es elevada, espe-
cialmente en patologías tan prevalentes 
como la dermatitis atópica y las infeccio-
nes víricas y bacterianas; no obstante, 
mejoraría de forma considerable si se dis-
pusiera de canales de comunicación di-
recta con los especialistas en Dermatolo-
gía Pediátrica. 
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