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RESUMEN

La lepra o enfermedad de Hansen es una enfermedad cronica transmisible que se expresa
clinicamente de forma muy variada. Es importante su diagndstico oportuno para lograr un
tratamiento efectivo y asi evitar las discapacidades que puede ocasionar. Se presenta
paciente masculino de 56 afios de edad, con antecedente epidemiolégico de comparfiero de
trabajo con Enfermedad de Hansen, el cual desde aproximadamente 1 afio antes presentaba
lesiones hipocromicas en tronco y lesiones eritematosas en V del escote, orejas, cara y
extremidades. Fue tratado en multiples ocasiones con corticoides y antimicoticos topicos sin
mejoria. Acude a nuestro hospital donde se indica biopsia de piel y baciloscopia. Se
confirma el diagnéstico de lepra lepromatosa. La importancia de este caso radica en la
necesidad de pensar siempre en esta enfermedad para poder realizar un diagndstico precoz
de la misma.
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ABSTRACT

Leprosy, also known as Hansen's disease, is a chronic communicable condition clinically
expressed in a variety of forms. Early diagnosis is important to achieve an effective
treatment and thus prevent the potential disabilities. A case is presented of a male 56-year-
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old patient with the epidemiological antecedent of having had a workmate with Hansen's
disease. The patient had had hypopigmented lesions on his trunk and erythematous lesions
on the exposed V-shaped area below his neck, on his ears, his face and his limbs, for about
one year. He had been treated on many occasions with corticosteroids and topical
antifungals, without any improvement. He then came to our hospital, where skin biopsy and
bacilloscopy were indicated. A diagnosis of lepromatous leprosy was confirmed. The
importance of this case lies in the need to always consider this disease to be able to make an
early diagnosis.
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Introduccion

La lepra o enfermedad de Hansen es una enfermedad infecciosa producida por el
Mycobacterium leprae, que afecta el sistema nervioso y la piel, asi como determinados
organos y mucosas. Esta se expresa clinicamente de forma muy variada de acuerdo con la
situacion inmunoldgica del huésped.®

Ha sido considerada una enfermedad mutilante, incurable y estigmatizante, que ha
provocado un tratamiento inhumano a las personas afectadas.®?

Para su transmision se acepta que es importante un contacto intimo y prolongado con un
enfermo no tratado por un afio al menos. La principal via de eliminacion y penetracién de
los bacilos al organismo son las vias respiratorias superiores, y posiblemente penetren a
través de la piel dafiada.>3%

Los pacientes multibacilares (MB) son los de mayor importancia epidemiolégica en la
transmision de la enfermedad.®® Cuando se inicia el tratamiento multidroga el enfermo deja
de ser infectante porque las primeras dosis de medicamentos hacen que los bacilos no sean
viables, e incapaces de infectar a otras personas.®

En muchos paises la lepra ha desaparecido como problema de salud o estd en vias de

eliminacion, mientras que en otros muy poblados se mantiene como una gran carga social.
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Lo mas desalentador es que la lepra se incluye habitualmente dentro de las enfermedades
olvidadas.®"

Caso clinico

Se presenta un paciente masculino de 56 afios de edad, color de piel mestizo, procedente de
la provincia Granma, que hace 35 afios vive en La Habana. Presenta antecedente
epidemioldgico de compafiero de trabajo con enfermedad de Hansen, el cual desde hace
aproximadamente 1 afio antes presentaba lesiones hipocromicas en tronco y lesiones
eritematosas en V del escote, orejas, cara y extremidades, para lo cual ha sido tratado en
multiples ocasiones con corticoides y antimicticos topicos sin mejoria del cuadro clinico.
Por este motivo acude a la consulta de Dermatologia del Hospital “Miguel Enriquez”.

Al examen dermatoldgico de nuestro paciente se observan lesiones hipocrémicas en tronco y

lesiones eritematoinfiltradas en V del escote, orejas, cara y extremidades (Figs. 1y 2).

Fig. 1 — Infiltracion de pabelldn auricular.

[CD) ev-ne | Esta obra esta bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES



https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES

Folia Dermatologica Cubana. 2019;13(3):164

Fig. 2 — Lesiones eritematoinfiltradas en V del escote.

Mucosas: Sin alteraciones.
Anejos cutaneos: Pérdida de la cola de las cejas.
Al explorar sesibilidad se constata hipestesia.

Ante las caracteristicas clinicas de las lesiones, los trastornos de la sesibilidad, y los
antecedentes epidemioldgicos recolectados al interrogatorio, se sospecha enfermedad de
Hansen.

Se indican examenes de hemoquimica los que estan todos dentro de limites normales.
VDRL y HIV negativos.

Baciloscopia positiva.

Biopsia de piel de las lesiones infiltradas: Dermatitis granulomatosa, predominantemente de
histiocitos, superficial y profunda, con infiltrado inflamatorio perianexial alrededor del
foliculo piloso y perineural.

Técnica de Fiti Faraco para pruebas de bacilos acidorresistentes (BAAR) positiva.

Multibacilar. Lepra Lepromatosa (Fig. 3).
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Fig. 3 — Técnica de Fiti Faraco para BAAR positiva.

Se notifica el caso como lepra lepromatosa y se comienza con el tratamiento multidroga
establecido en el Programa Nacional de Control de Lepra para paciente multibacilar,

después de realizado el test de glucosa 6 fosfato-deshidrogenasa.

Comentarios

La lepra es una de las enfermedades mas antiguas que recuerda la humanidad.® En la
actualidad continta siendo un problema de salud en muchos paises y areas geograficas.®
Se plantea que tiene un periodo de incubacion como promedio de 5 afios, por lo cual es
importante la vigilancia de los contactos de los enfermos una vez al afio durante este
periodo de tiempo. @34
Pueden presentarse multiples lesiones como son: manchas, placas infiltradas, y nédulos,
por lo que es una afeccion que se inscribe en las facilmente inadvertidas. Si no se atiende
precoz y eficazmente es la principal causa de deformidades e incapacidades en la
poblacion mundial, lo que implica una gran repercusion social.
Actualmente, en pleno siglo XXI, la lepra o enfermedad de Hansen continta siendo
motivo de rechazo y repulsiébn en Cuba, como consecuencia de la marcada
estigmatizacion que siempre ha presentado.®V

Consideraciones finales
La importancia de este caso radica en la necesidad de pensar siempre en esta
enfermedad, y tener en cuenta los antecedentes epidemioldgicos que puedan referir los
pacientes, con el objetivo de poder realizar un diagndstico precoz de la misma, y asi

evitar las complicaciones y discapacidades que puede ocasionar.
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