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INTRODUCCION -
s

» Hidradenitis supurativa / Acné inversa / Golondrino ... >

» Trastorno cutdneo inflamatorio de los foliculos piloselbaceos:
nodulos, abscesos/pustulas, tractos sinusales y cicatrices

Inica: Dolor, odor, secrecion cronica, desfiguracion

Impacto psicosocial

» Prevalencia 1-4%.

» Pubertad - 40 anos. Predominancia en 3 década de la vida
» Mdas comun en mujeres. (2/3= 3.6:1)

» Factores asociados: suscepftibilidad genética, estrées mecdanico
de piel, obesidad, tabaco, factores hormonales, farmacos?, SI2



Hidrosadenitis supurativa

= Diagnodstico clinico.
» 3 caracteristicas en exploracion fisica:

» Lesiones tipicas (nddulos inflamatorios profundos, comedones, tractos
sinusales, abscesos, cicatrices fibroticas.. . )

» Localizaciones tipicas (axilas, ingles, pering, zona inframamaria),
normalmente bilaterales.

» Recidivas y cronicidad.

» Diagnostico diferencial con: piodermas foliculares, acne,
enfermedad interglUtea pilonidal, enfermedad de Crohn,
Granuloma inguinal, fistula perianal criptogénica.

» Tratamiento: Medidas no farmacoldgicas + medicacion topica y
sistémica + procedimientos quirdrgicos.



Estadios de Hurley: Estadio |

® Formacion de abscesos (Unicos o |
mulfiples) sin fractos sinusoidales ni =
cicafrizacion/escaras: :

» Tratamiento:
» Medidas generales

» Clindamicina topica

» Desbridamiento con Punch

» Corticoides intfralesionales

» Ofros



Estadios de Hurley: Estadio I

®» APbscesos recurrentes con fractos
sinusoidales/escaras, lesiones
unicas o multiples bien separadas.

=» Tratamiento:

®» FArmacos sistemico:
antibioticos/hormonas

» Desbridamiento con Punch -
Destechamiento

» Corficoides infralesionales




Estadios de Hurley: Estadio lli

» Afectacion difusa, casi difusa o
multiples tfractos intferconectados y
abscesos por todo el darea.

=» Tratamiento:

= Anadir medicamentos bioldgicos
(anti TNF-a: adalimumab/infliximab)
y/o retinoides orales (acitrefina).

= [Inmunosupresores en casos agudos
(ciclosporina/corticoides/MTX).

= Cirugia: escision amplia. Valorar
Cirugia pldastica




Conclusiones

» F| fratamiento de la Hidrosadenitis supurativa es un tratamiento
multidisciplinar y consiste en medidas generales (sobre |os
hdbitos de vida), tratamientos médicos y tratamientos
quirdrgicos.

iIndamicina topica (EH I-ll) y tetraciclinas sistémicas. Farmacos
potentes sélo en estadios avanzados (efectos secundarios)

» Cirugias pequenas (Punch) en estadios | y ll, dejando las
escisiones amplias para los casos avanzados ().

» Cuidados postquirurgicos especificos (no adherentes, evitar
tocar bordes de la herida, ropa amplia)

» |[mportante porcentaje de recurrencias/aparicion en otras
ZoNas
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Imagenes adjuntas
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Material didactico:

= Unroofing:
hitp://uptodates.asturias.csinet.es/contents/images/DERM/961
66/Surg_unroof_hidradenit_vid.mp4




