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Año: 1998 Vol IV - Nro.3:223-228  
Título: Histoplasmosis y SIDA. Estudio sobre 13 pacientes con compromiso cutáneo, 
mucoso y cutáneo - mucoso  
Autores: Dres. F. Starck, M.F. Lasa, A. Bermejo, V. Leiro, y G. Pizzariello. 
Resúmen: Se llevó a cabo un estudio sobre pacientes con histoplasmosis asociada a SIDA 
seguidos por el Servicio de Dermatología del Hospital F.J. Muñiz en los últimos cinco años 
(1992-1996) Se revisaron 13 historias clínicas de pacientes con esta asociación que 
presentaban compromiso cutáneo y/o mucoso de la enfermedad. Las formas 
papulocostrosas fueron las más frecuentemente halladas. Se observaron también: placas, 
nódulos, úlceras, púrpuras y ampollas de contenido hemático. La escarificación permitió 
llegar al diagnóstico en 11 de los 13 pacientes. 
 
 
 
Año: 1998 Vol IV - Nro.3:230-236  
Título: Manifestaciones cutáneo - mucosas por herpes simple en pacientes 
inmunocomprometidos  
Autores: Dres. Isabel Hidalgo Parra, Alicia Kowalczuk, María González Ramos, y 
Ricardo Galimberti.  
Resúmen: El herpes simple representa la causa más frecuente de infecciones virales en 
pacientes inmunocomprometidos. Presentamos doce pacientes inmunocomprometidos por 
fiferentes causas: uno enfermo con SIDA, dos con patología oncológica bajo tratamiento 
quimioterápico, uno con artritis reumatoidea y ocho con transplantes de órganos sólidos en 
tratamiento inmunosupresor. En siete casos presentaron lesiones ulceradas crónicas, con 
bordes policíclicos y lenta cicatrización; en dos casos placas necróticas, y el resto de los 
pacientes mostraron: lesiones ampollares linguales de aspecto aftoide, ulceras en 
sacabocado simétricas en escroto, y lesión verrucosa de labio superior. Todos los casos 
fueron confirmados por cultivo viral o inmunofluorescencia directa y tratados con aciclovir, 
no hallándose resistencia a esta droga en ninguno de ellos. Tres fallecieron por 
complicaciones de su enfermedad de base intratamiento; los nueve restantes presentaron 
remisión completa de sus lesiones. El reconocimiento de las manifestaciones atípicas por 
esta infección es esencial, ya que permite un diagnóstico temprano y un tratamiento 
efectivo que previene su diseminación y reduce su morbimortalidad. 
 
 
 
Año: 1998 Vol IV - Nro.3:238-240  
Título: Aplicación de la inmunohistoquímica como auxiliar en la diferenciación entre 
tricoepitelioma y carcinoma basocelular. A propósito de un caso  



Autores: Dres. Viviana Otaviani, Patricia Rafti, Roxana Maradeo, Sebastián 
Mastroleo, Anabel Ottino.  
Resúmen: El tricoepilioma es un tumor benigno con diferenciación folicular, a veces no 
fácil de distinguir, tanto clínica como histológicamente, del carcinoma basocelular. Si bien 
existe una serie de criterios para el diágnostico diferencial entre ambas entidades, 
ocasionalmente es difícil la distinción histopatológica, sobre todo cuando la muestra es 
pequeña, ante lo cual resulta de utilidad la inmunomarcación con anti CD34. Esta es una 
glucoproteína presente en diversas poblaciones celulares, tanto normales como neoplásicas. 
En el caso de la piel normal se presenta, entre otras localizaciones, en las células del área 
perifolicular de la porción media del folículo pilosebáceo. El objetivo de este trabajo es 
divulgar una nueva utilización de la tinción con anti CD34 para contribuir a diferenciar 
tricoepitelioma de carcinoma basocelular. 
 
 
 
 
Año: 1998 Vol IV - Nro.3:247-253  
Título: Tatuajes: desde las momias y los polinesios a los tiempos del SIDA 
Autores:Dres. R. A. Retamar, M. C. Balian, R. E. Luna, E. N. Chouela. 
Resúmen: La popularidad y consecuentemente la frecuencia de los tatuajes profesionales y 
amateurs han aumentado acentuadamente en la última década, especialmente entre 
adolescentes y adultos jóvenes. La aplicación de tatuajes generalmente ha sido asociada a 
personas con "conductas de riesgo". Los drogadictos endovenosos, las prostitutas, los 
encarcelados tienen mayor incidencia de tatuajes que la población general; así mismo, estos 
individuos registran mayor frecuencia de enfermedades infecciosas, especialmente de 
transmisión sexual y HIV. Se presenta un trabajo realizado en la Sección de Enfermedades 
de Tansmisión Sexual del Servicio de Dermatología del Hospital Dr. Cosme Argerich, cuyo 
objetivo fue determinar las características epidemiológicas de los pacientes con tatuajes que 
concurrían a la mencionada Sección, estudiando sus características y realizando una 
comparación con los pacientes que concurrían al consultorio general de Dermatología. 
Ingresaron al estudio en forma consecutiva 253 pacientes de la Sección Enfermedades de 
Transmisión Sexual y 386 de Dermatología General. La incidencia de tatuajes en el primer 
grupo fue mayor (17/253: 7,54%) que en segundo (5/386: 1,29%) (valor de chi curado 14,6; 
p: 0.0001). entre los pacientes con enfermedades de transmisión sexual, los HIV positivos 
tuvieron mayor frecuencia de tatuajes (14/50: 28%) que los HIV negativos (5/203: 2,46%) 
(test de Fisher, p: <0.00001). El 100% (14/14) de los pacientes HIV + con tatuajes eran 
drogadictos endovenosos, mientras que el 38,8% (14/36) de los pacientes HIV + sin 
tatuajes refirieron este antecedente. La edad de realización de los tatuajes osciló entre 9 y 
24 años y la mayoría de los mismos fueron amateurs. Los pacientes HIV + con tatuajes 
tuvieron una edad promedio menor (26,78 años) que los HIV + sin tatuajes (34,69 años) 
(test de Student; p:< 0,05).  

  

Año: 1998 Vol IV - Nro.3:254-256  
Título: Lentiginosis agminada  
Autores: Dres. P. Harris, D. Kaplan, R. Retamar, C. Kien, E. Chouela.  



Resúmen: La lentiginosis unilateral parcial, también denominada lentiginosis agminada, es 
un raro desorden caracterizado por la presencia de numerosos léntigos, que comprometen 
parcial o totalmente una mitad del cuerpo con notable demarcación en la línea media. 
Reportamos el caso de una mujer de 51 años de edad con múltiples máculas 
hiperpigmentadas, presentes desde la infancia, que afectan hemitórax izquierdo. 
 
 
 
Año: 1998 Vol IV - Nro.3:267-270 
Título: Losange: técnica y aplicación para obtener un buen resultado  
Autores: Dres. M. Michan, E. Colombo Charrier, M. Jaled, E. De Carli.  
Resúmen: Se explica la técnica de la losange paso a paso y su aplicación en un caso 
clínico. 
 
 
 
Año: 1998 Vol IV - Nro.3:273-277  
Título: Edema agudo hemorrágico del lactante: estudio de dos casos  
Autores: S. Stringa, B. Perissé, O. Stringa, C. Civitillo.  
Resúmen: Se presentan dos casos de edema agudo hemorrágico del lactante (EAHL) 
analizando los aspectos clínicos, histológicos y de inmunofluorescencia. Se efectúa una 
revisión bibliográfica para evaluar su ubicación nosológica actual y establecer la dificultad 
del diagnóstico diferencial que plantea con la púrpura de Schönlein-Henoch (PSH). Se 
concluye que el EAHL es una vasculitis leucocitoclásica, limitada a la piel del lactante, de 
etiopatogenia desconocida y que cura espontáneamente. 


