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RESUMEN

Introduccion: El envejecimiento cutaneo es parte de un proceso de deterioro enddgeno y exdgeno en las
células. Los cambios degenerativos y metabdlicos que ocurren, hacen a esta poblacion vulnerable a
afecciones dermatoldgicas.

Objetivo: Definir las enfermedades cutaneas frecuentes en pacientes geriatricos, atendidos en consulta
de dermatologia.

Métodos: Se realizd una investigacion observacional descriptiva transversal, en pacientes geriatricos
atendidos en la consulta de Dermatologia en la Policlinica de Combatientes de Ciego de Avila, en el
periodo comprendido de enero a diciembre del 2019. La serie de estudio se conformo con 144 adultos
mayores. Las variables estudiadas fueron: edad, sexo, color de piel, fototipos cutaneos, afecciones

dermatoldgicas, localizacién y morbilidades asociadas.
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Resultados: Predominaron los adultos mayores entre 70 y 79 afos (53,5 %), del sexo masculino (50,7
%). El 63,9 % de los pacientes tenia fototipo cutaneo I11. Las dermatosis mas frecuentes fueron la parpura
senil (34 %) y queratosis seborreica (25 %), fueron mas afectados los adultos mayores de piel blanca
(69,4 %). Las dermatosis en la cara y extremidades fueron las mas frecuentes (53,5 %y 17,4 %). EI 46,6
% de los pacientes padecian de afecciones del sistema osteomioarticular, seguido por la hipertension
arterial (18,5 %) y diabetes mellitus (12,6 %).

Conclusiones: Predominaron los adultos mayores del sexo masculino de 70 a 79 afios, con fototipo
cutaneo Ill. La puarpura senil, la queratosis seborreica y la xerosis fueron afecciones frecuentes en
ancianos de piel blanca. Se destacaron las lesiones limitadas a la cara.

Palabras clave: envejecimiento cutaneo; purpura senil; fototipo cutaneo.

ABSTRACT

Introduction: Skin aging is part of an endogenous and exogenous deterioration process in cells. The
degenerative and metabolic changes that occur make this population vulnerable to dermatological
conditions.

Objective: To define frequent skin diseases in geriatric patients, seen in a dermatology office.
Methods: A cross-sectional descriptive observational investigation was carried out in geriatric patients
treated in the Dermatology consultation at the Policlinica de los Combatientes, Ciego de Avila, in the
period from January to December 2019. The study series consisted of 144 older adults. The variables
studied were: age, sex, skin color, skin phototypes, dermatological conditions, location and associated
morbidities.

Results: Older adults between 70 and 79 years old (53,5 %), male (50,7 %) predominated. 63,9 % of the
patients had skin phototype I11. The most frequent dermatoses were senile purpura (34 %) and seborrheic
keratosis (25 %), older adults with white skin were more affected (69,4 %). Dermatoses on the face and
extremities were the most frequent (53,5 % and 17,4 %). 46,6 % of the patients suffered from disorders
of the osteomyoarticular system, followed by arterial hypertension (18,5 %) and diabetes mellitus
(12,6 %).
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Conclusions: Older male adults from 70 to 79 years old, with skin phototype 111 predominated. Senile
purpura, seborrheic keratosis, and xerosis were common conditions in white-skinned elderly. Lesions
limited to the face were highlighted.

Keywords: skin aging; senile purple; skin phototype.
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INTRODUCCION

El envejecimiento poblacional es un proceso que cobra auge en la actualidad y de una forma u otra influye
en la dindmica de la sociedad. Dentro de sus principales causas esta la disminucién de la natalidad y la
mortalidad.® En Cuba, en el término de 31 afios, el envejecimiento se habra incrementado en 8,10 puntos
porcentuales. Ciego de Avila se encuentra dentro de las provincias mas envejecidas.®

La senectud ocasiona progresivos e irreversibles cambios morfoldgicos y fisioldgicos en el organismo.
Los ancianos fragiles son méas vulnerables y al tener mas riesgo de dependencia, se dificulta el cuidado
correcto de su piel, lo que puede traer consigo algin trastorno dermatoldgico.®4

Existen efectos intrinsecos y extrinsecos en el proceso de envejecimiento de la piel, a nivel de la
epidermis, ocurre la declinacién de los melanocitos en aproximadamente un 15 % por decada, y se
duplica su densidad en areas fotoexpuestas, hay ademas una reduccion de las células de Langerhans;
disminuye la sensibilidad y la inmunidad. En la dermis hay disminucion del colageno (1 % anual) y de
los fibroblastos, con una afeccion progresiva del tejido elastico en la dermis papilar.®

“Existen dos tipos de envejecimiento cutaneo: El cronoldgico que se refiere a la alteracion de la funcion
de la piel que ocurre como un proceso fisioldgico e inherente a todo ser humano” y el fotoenvejecimiento
que se debe a la exposicion a los rayos ultravioletas y ocasiona dafio a nivel del ADN celular. Son
multiples las causas del proceso de envejecimiento de la piel, la xerosis, por ejemplo, debido a la
“disminucion en las concentraciones circulantes de estrégenos en mujeres, disminucion en la cantidad

de agua del estrato corneo y cambio en el contenido lipidico y de aminoacidos”. Se mencionan ademas
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otros factores que afectan la funcion y la integridad de la piel: las enfermedades cronicas, la polifarmacia,
el estrés, los habitos toxicos, el estado socioeconomico, la higiene inadecuada y el estado nutricional. ©
El proceso de deterioro enddgeno y exdgeno en las células, influye sobre el envejecimiento cutaneo,
seguido de la aparicion de cambios degenerativos y metabdlicos que hacen al paciente geriatrico mas
vulnerable a multiples afecciones dermatoldgicas. Aunque la mayor parte de las dermatosis en este grupo
no causan complicaciones fatales, por lo general son cronicas y afectan su calidad de vida.(” Se decide
realizar este estudio, con el objetivo de definir las enfermedades cutaneas frecuentes en los pacientes

geriatricos atendidos en consulta de dermatologia.

METODOS

Se realizé una investigacion observacional descriptiva transversal, en pacientes geriatricos que acudieron
a la consulta de Dermatologia en la Policlinica de Combatientes de Ciego de Avila, en el periodo
comprendido de enero a diciembre del 2019.

La serie estuvo constituida por 144 adultos mayores dispuestos a participar en el estudio, que tenian una
0 mas enfermedades cutaneas y que no tuvieran antecedentes de enfermedades mentales que dificultaran
la recoleccion de datos.

Las variables estudiadas fueron: edad (dividida para el analisis en grupos de 60 a 69 afios, de 70a 79 y
de 80 a 89), sexo, color de piel (clasificada en blanca, negra y mestiza por apreciacion visual directa),
fototipos cutaneos (de acuerdo con los criterios de Fitzpatrick, quien los clasifica del I al V1, teniendo en
cuenta el color de la piel y la capacidad de bronceado),® afecciones dermatoldgicas (diagnosticadas
mediante el método clinico), localizacion de las lesiones y morbilidades asociadas. Para el resumen de
la informacidn se utilizaron medidas estadisticas descriptivas como ndmero y porcentaje.

Desde el punto de vista ético, los pacientes dieron su consentimiento verbal para participar en la

investigacion. Se mantiene la confidencialidad sobre los datos personales de los participantes.
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RESULTADOS
Predominaron los adultos mayores entre 70 y 79 afios (53,5 %), del sexo masculino para un 50,7 %

(tabla 1).

Tabla 1 -Distribucién de los pacientes segin grupos de edades y sexo

SEX0
Grupos de edades Femenino Masculino Toul
n b n b n L]
60 - 60 21 14.6 19 132 40 27,7
70-79 36 i3 41 283 77 333
80 -89 14 9.7 13 9.0 27 183
Total T 483 73 50,7 144 100

En la tabla 2 se observa que la mayoria de los pacientes (63,9 %) tenia fototipo cutaneo IlI.

Tabla 2 - Distribucion de los pacientes segun fototipo cutaneo

Fototipo cutaneo n %
I 10 6,9
] 41 28,5
1" 92 63,9
v 1 0,7
Total 144 100

La frecuencia de las dermatosis fue variable. Las mas frecuentes fueron la pdrpura senil (34 %),
queratosis seborreica (25 %) y las xerosis (21,5 %). Fueron mas frecuentes en los ancianos de piel blanca

(69,4 %) (tabla 3).
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Tabla 3 - Distribucion de los pacientes segun afeccion dermatologica y color de la piel

Color de la piel

Afeccidn dermatoligica Blanca Mestiza Negra Total

n Ll] n % 4 n Ui
Heroaiz 13 Q03 14 a7 2.7 i 215
Acantosis nigricans 2 14 1 0.7 - 3 21
Aloperia androgénica 9 6,3 3 35 3 2.1 17 11,8
Prirpura senil iz 22 12 g3 5 33 49 34
Excoriaciones neurdticas 1 07 - - 1 0.7
Carcinoma epidermerde 1 07 - - 1 07
Carcinoma basocelular 3 21 - - 3 2,
Dermatitiz seborreica 3 21 - - 3 2,
Queratoziz seborreica 36 23 - - 36 25
Total 100 69,4 iz 2272 12 £3 144 100

Localizacion n %
Cuero cabelludo 12 8,3
Cara 77 53,5
Tronco 30 20,8
Extremidades 25 17,4
Total 144 100

Las dermatosis localizadas en la cara fueron las mas frecuentes (53,5 %), seguidas de las extremidades
(17,4) (tabla 4).

Tabla 4 - Distribucion de los pacientes segln localizacion de las lesiones dermatoldgicas

Padecian de afecciones del sistema osteomioarticular (SOMA) el 46,6 % de los pacientes, sequido por la
hipertension arterial (18,5 %), diabetes mellitus (12,6 %) y la cardiopatia isquémica (10 %) (tabla 5).
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Tabla 5 - Distribucion de los pacientes segin comorbilidades

Comorbilidades n %
Afecciones del SOMA 144 46,6
Hipertension arterial 57 18,5
Diabetes mellitus 39 12,6
Cardiopatia isquémica 31 10
Insuficiencia venosa periférica 19 6,1
Enfermedad pulmonar obstructiva crénica 12 4
Afecciones tiroideas 6 19
Enfermedad renal crénica 1 0,3
Total 309 100

DISCUSION

El diagnostico oportuno de las dermatosis en los adultos mayores y los factores de riesgo vinculados a
su aparicion, permite el manejo precoz y adecuado de dichas afecciones, asi como la reduccion de las
complicaciones y secuelas asociadas.

Se plantea que en la medida que aumenta la edad, el envejecimiento cutaneo aumenta el riesgo de lesiones
en la piel que pueden ser benignas, premalignas o malignas.®

Rojas Caraballoy otros® precisaron en su estudio que de modo mas comdn, los pacientes presentaron
edades entre 70 - 79 afos (42,9 %) y fueron del sexo masculino (55,7 %), resultados que coinciden con
los de este estudio.

De igual forma, en una investigacion realizada en pacientes geriatricos en un servicio de medicina interna
de la ciudad de México, de 100 pacientes 60 eran mujeres, el intervalo de edad de los pacientes fue de
65 a 101 afios, con edad promedio de 78,1 afios.®

La clasificacion de los tipos de piel en relacion a su reaccion a la exposicion solar conocida como la de
Fitzpatrick, permite conocer la susceptibilidad de lesién dérmica por exposicion a radiacion ultravioleta.
Existe relacion entre los fototipos cutaneos, tiempo de exposicion solar y la aparicion de dermatosis.?
En un estudio efectuado en Pinar del Rio, de las dermatosis presentes en los ancianos predominaron las
que se corresponden con el fototipo cutaneo 111 (23,11 %), seguida de la tipo 11 (17,01 %) y V (16,58
%).DEn el estudio de Rojas Caraballo y otros® el mayor porcentaje de los pacientes tenia un fototipo
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cutaneo 11 (51,5 %). En la consulta de dermatologia del Policlinico Docente “Octavio de la Concepcion
y la Pedraja”, Camajuani, Villa Clara, se observé que la mayoria de los pacientes recibian exposicion
solar prolongada (61,40 %), durante cuatro o0 mas horas diarias, con predominio del fototipo cutaneo il
(48,75 %).1? Estos resultados coinciden con los de esta investigacion.

“Las enfermedades dermatoldgicas no suelen ser mortales; sin embargo, contribuyen a afectar de manera
importante la calidad de vida y requieren atencion médica oportuna”.®

Pérez Lopez y otros*® identificaron que la mayor frecuencia presentd queratosis actinica (83,3 %),
seguida de la atrofia cutanea (68,6 %) y la purpura senil (46,6 %).

En la literatura se reportan dentro de los adultos mayores, como dermatosis mas frecuentes, la xerosis,
purpura senil, prurito y lentigo solar, mientras que las menos prevalentes son la urticaria y la psoriasis.®%
Dentro de las afecciones dermatoldgicas presentadas en la investigacion de Giniebra Marin y otros, se
tuvo predominio de las ectoparasitosis (16,15 %) y las virosis cutaneas (14,95 %).

Se plantea que las afecciones a nivel de la piel se presentan de manera mas comdn en las &reas que se
exponen de manera crénica a la luz solar, como el cuero cabelludo, cara, cuello, antebrazos y dorso de
las manos.®®

En la investigacidn realizada en pacientes ingresados en hogares de ancianos de Guantanamo, las
dermatosis en los adultos mayores fueron mas usuales a nivel de la cara (38,6 %).29 En el estudio de
Molina Linares y otros, la mayor cantidad de las lesiones se localizaron en la region de la nariz (21,25
%); otras zonas afectadas fueron: las mejillas, el pabellon auricular, los labios y la frente.*?

Las pluripatologias y polifarmacia suelen presentarse en los adultos mayores y por lo general, los
problemas cutdneos no son los de mayor relevancia en la presentacion clinica, ademéas de que en un
mismo paciente puede aparecer mas de una afeccion dermatologica, de forma simultanea. Algunos
autores sefialan que por ser adultos mayores, estos pacientes presentan enfermedades concomitantes
importantes, sobre todo las relacionadas con afecciones cardiovasculares y osteomusculares.6)

En un trabajo de Pérez Lopez y otros™® se comprobd que la hipertension arterial fue la enfermedad mas
frecuente (60,3 %), sequida de la artrosis (49,0 %) y la diabetes mellitus (24,5 %).

La pdrpura senil, queratosis seborreica y xerosis fueron las afecciones dermatoldgicas mas frecuentes en
los pacientes geriatricos estudiados. Predominaron los del sexo masculino, entre 70 a 79 afios de edad,
con fototipo cutaneo 11, de piel blanca y lesiones limitadas a la cara.
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