
«Póstulas estériles, enrojecimien-
to generalizado o en las palmas y 
plantas, así como cambios en las 
uñas, como pequeños hoyuelos, 
engrosamiento o separación de la 
lámina ungueal son algunos de los 
síntomas menos comunes de la 
psoriasis», explica la doctora Eu-
genia Cutillas, jefa del Servicio de 
Dermatología del Hospital Qui-
rónsalud Murcia. Y, a veces, «son 
la única manifestación de esta en-
fermedad», caracterizada habi-
tualmente por manchas rojas cu-
biertas de escamas. Estas lesiones, 
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►Existen 
diferencias                   
en los síntomas 
según el paciente                  
sea niño, 
adolescente o adulto 

Los cambios en las 
uñas o la caspa pueden 
revelar psoriasis

que están bien defi nidas, pueden 
producir picor y suelen aparecer 
en las rodillas, los codos o el cuero 
cabelludo. Los pacientes, además, 
pueden presentar «sensación de 
tirantez de la piel», añade.

Aunque se trata de una patolo-
gía infl amatoria autoinmune aso-
ciada a la edad adulta, «alrededor 
de un tercio de los pacientes pre-
senta los primeros síntomas antes 
de los 20 años». 

Síntomas que, como detalla la 
doctora, no son los mismos en el 
caso de niños y adolescentes que 
en el caso de adultos:«Comparten 
las mismas bases clínicas, pero 
existen algunas diferencias. En los 
niños, las placas suelen ser más 
fi nas, menos descamativas y afec-
tan con mayor frecuencia la cara 
o los pliegues. En adolescentes y 
adultos predominan las lesiones 
clásicas en cuero cabelludo, codos 
y rodillas». 

Por eso es importante ponerse 
en manos de un especialista ante 
cualquiera de estos síntomas que 

pueden durar semanas o, incluso, 
meses, pues en muchos casos se 
pueden confundir, según la loca-
lización, con «dermatitis atópica, 
eccema, dermatitis seborreica, 
infecciones por hongos o incluso 
reacciones alérgicas. En el cuero 
cabelludo, por ejemplo, es habi-
tual que inicialmente se interpre-
te como una caspa intensa», pre-
cisa Cutillas.

Por norma general, no es nece-
sario realizar pruebas para el diag-
nóstico, pues basta con la explora-
ción en consulta. En casos 
excepcionales, se solicita una 
biopsia para analizar el tejido y 
confi rmar el diagnóstico y descar-
tar otras afecciones.

Y si bien esta enfermedad no 
tiene cura, sí puede haber remi-
sión, ya que muchos pacientes, 
según la especialista, «alcanzan 
un control excelente e incluso una 
desaparición completa de las le-
siones durante meses o años gra-
cias a los tratamientos actuales».  
Además, se pueden adoptar algu-

MAGNIFIC

La psoriasis es una 

patología crónica 

infl amatoria 

nos hábitos que permiten mejorar 
la calidad de vida cuando se pade-
ce esta enfermedad. 

«La duración de estas remisio-
nes es muy variable –prosigue– y 
depende de factores individuales 
y del tipo de tratamiento». Y es que 
esta enfermedad crónica evolu-
ciona en brotes y periodos de me-
joría. Por eso, para tratar en la 
medida de lo posible de frenar un 
brote, es importante «mantener 
una adecuada hidratación de la 
piel, evitar el tabaco y el exceso de 
alcohol, controlar el estrés y seguir 
correctamente el tratamiento 
pautado», recomienda Cutillas. 

También es importante llevar 
una dieta sana con presencia de 
alimentos con Omega-3, que tiene 
efecto antiinfl amatorio; así como 
practicar deporte, ya que permite 
perder peso, uno de los agravantes 
de la enfermedad; evitar el uso de 
esponjas, y utilizar productos cos-
méticos ligeramente ácidos.

Y es que aunque la principal 
causa de la psoriasis es una altera-
ción en el funcionamiento del sis-
tema inmunitario, que regenera la 
piel a un ritmo más rápido de lo 
normal, también infl uyen factores 
externos como la toma de deter-
minados medicamentos, la retira-
da rápida de corticoides, algunas 
infecciones, situaciones de estrés 
emocional, traumatismos, la ex-
posición a ambientes secos y fríos 
o una elevada ingesta de alcohol.

►Se estima que entre un 
10 y un 30% de pacien-
tes con psoriasis sufre 
artritis psoriásica, cuyo 
síntoma más frecuente 
es la artritis. Eso es 
porque «son manifesta-
ciones de un mismo 
proceso infl amatorio de 
origen inmunológico. En 
algunos pacientes las 
lesiones cutáneas 
preceden durante años 
a los síntomas articula-
res, mientras que en 
otros ambas aparecen 
casi simultáneamente», 
explica Cutillas. 
«Detectar precozmente 
el dolor, la rigidez o la 
infl amación articular es 
fundamental para evitar 
un daño irreversible», 
añade la especialista.

Una estrecha 
relación              
con la artritis
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