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Durante el encuentro se explicaron los síntomas y tratamientos actuales de esta enfermedad y se resolvieron las dudas de los asistentes
El SERVICIO DE DERMATOLOGÍA DE HM UNIVERSITARIO SANCHINARRO ORGANIZA UNA JORNADA DE PUERTAS ABIERTAS DE SENSIBILIZACIÓN SOBRE LA PSORIASIS
· La psoriasis es una alteración del sistema inmunológico que se manifiesta en la piel y en las articulaciones. Es una enfermedad crónica, ya que hasta ahora no se ha encontrado una curación definitiva

· El componente genético es una de las causas más importantes en el desarrollo de la psoriasis, de hecho, el 30 por ciento de las personas que la sufren tienen uno o más familiares que también la padecen

· La psoriasis es una enfermedad “multisistémica” y puede conllevar también alteraciones metabólicas, psicológicas y un tipo de artritis denominada artritis psoriásica

· El impacto psicológico de esta patología suele ser más fuerte en los pacientes adolescentes, ya que es cuando se empieza a forjar la personalidad y la aceptación social tiene gran importancia para ellos

Madrid, 28 de febrero de 2014. Con el objetivo de ofrecer información veraz y útil a las personas que padecen psoriasis, el Servicio de Dermatología de HM Universitario Sanchinarro (HMS) y la Asociación Acción Psoriasis organizaron el pasado 20 de febrero una jornada de sensibilización sobre esta enfermedad de la piel, que en España afecta a cerca de 800.000 personas. Tras las conferencias de las especialistas en Dermatología tuvo lugar un coloquio en el que los asistentes pudieron preguntar y aclarar sus dudas.

La Dra. María Teresa Gárate Ayastui, adjunta del Servicio de Dermatología de HMS comenzó su ponencia explicando qué es la psoriasis: “Se trata de una alteración del sistema inmunológico que se manifiesta en la piel y en las articulaciones. Es una enfermedad crónica, ya que hasta ahora no se ha encontrado una curación definitiva”. La psoriasis no es contagiosa, afecta por igual a hombres y a mujeres y puede aparecer a cualquier edad, aunque es más frecuente entre los 15 y los 35 años. Actualmente, un dos por ciento de la población mundial padece esta enfermedad.

“El componente genético es una de las causas más importantes en el desarrollo de la psoriasis, de hecho, el 30 por ciento de las personas que la sufren tienen uno o más familiares que también la padecen. Así, si uno de los padres tiene psoriasis, sus hijos tienen un 10 por ciento de posibilidades de desarrollarla”, señaló la Dra. Gárate.

Síntomas, diagnóstico y tratamiento de la psoriasis

La psoriasis generalmente la diagnostica el dermatólogo, que normalmente sólo necesita un reconocimiento visual de la piel para confirmarlo, “aunque en algunas ocasiones, es necesario realizar una biopsia cutánea para diagnosticar la enfermedad”, indicó la Dra. Gárate. Así, añadió que los síntomas de la enfermedad son el picor y el dolor y que ésta puede ser de diferentes tipos. “La más común es la que se manifiesta en forma de placas y suele aparecer en los codos, las rodillas, la parte baja de la espalda y el cuero cabelludo; también puede ser en forma de gotas, cuyas lesiones son pequeñas, afectan al tronco y a las extremidades y es la forma más frecuente de psoriasis en niños y adolescentes. Otro tipo es la psoriasis invertida o de pliegues, que se caracteriza por unas lesiones rojas pero sin escamas”, explicó la especialista.  

Pero hay formas de psoriasis más graves, como la pustulosa, la eritrodérmica (en la que las lesiones cubren casi toda la piel) y la artritis psoriásica, en la que se inflaman las articulaciones de los dedos de las manos y de los pies.
En este sentido, la especialista destacó que existen distintos tratamientos para la psoriasis que el dermatólogo recomendará dependiendo de la intensidad de la patología, la edad y tipo de vida del paciente: “Los tratamientos tópicos son los que se aplican directamente sobre la zona afectada de la piel, como cremas y lociones, y están indicados para las formas leves de psoriasis. Asimismo, la fototerapia, siempre controlada por el dermatólogo, mejora las lesiones en el 90 por ciento de los pacientes”, destacó la Dra. Gárate. 

Para las psoriasis más complicadas están los tratamientos sistémicos, es decir, fármacos clásicos como la ciclosporina, el metotrexato y el acitrecino, o los fármacos biológicos. Estos últimos han significado un avance muy importante en la calidad de vida de los pacientes. 

“Es absolutamente necesario que los afectados participen de forma activa en la elección de este tratamiento y que mantengan una comunicación muy estrecha con el especialista, ya que así entenderá mejor su enfermedad y se implicará más en el tratamiento”, aseguró la Dra. Gárate. 

Cómo afecta la psoriasis a la salud mental

La Dra. Virginia Sánchez García, jefa del Servicio de Dermatología de HM Universitario Sanchinarro, explicó en su ponencia “Impacto de la psoriasis más allá de la piel” que esta enfermedad es “multisistémica” y que puede conllevar también alteraciones metabólicas, psicológicas y artritis psoriásica.

“Para evitar brotes, -afirmó la Dra. Sánchez- es muy importante controlar el estrés”. Además, es aconsejable realizar ejercicio físico, evitar el sobrepeso y no beber alcohol de forma habitual. 
La psoriasis, al ser una enfermedad visible, puede provocar un deterioro significativo en la calidad de vida del paciente, ya que puede afectar a las relaciones sociales, a la adaptación en el colegio o en el trabajo. Por sus características, la psoriasis llama la atención y puede generar discriminación por la creencia de que es contagiosa. 

“El impacto psicológico de esta patología suele ser más fuerte en los pacientes adolescentes, ya que es cuando se empieza a forjar la personalidad y la aceptación social tiene gran importancia para ellos”, apuntó la Dra. Sánchez. La psoriasis puede producir ansiedad y depresión, que a su vez empeoran la enfermedad. Por eso es muy recomendable acudir a la consulta de un psicólogo o psiquiatra, que ayudarán a recuperar el ánimo y la motivación perdida. El bienestar mental hará que se acepten mejor la psoriasis y las molestias que ocasiona.

La Dra. Sánchez concluyó aconsejando a las personas que padecen esta patología que se unan a asociaciones como Acción Psoriasis, porque el contacto con gente en la misma situación o que han pasado por lo mismo resulta muy beneficioso y ayuda a llevar mejor la enfermedad. 
HM Hospitales

HM Hospitales está formado por diversas empresas que gestionan diferentes hospitales médico-quirúrgicos privados, entre los que se incluyen HM Universitario Madrid, HM Universitario Montepríncipe, el Centro Integral de Enfermedades Cardiovasculares (CIEC), HM Universitario Torrelodones, HM Universitario Sanchinarro, el Centro Integral Oncológico Clara Campal (CIOCC) y HM Universitario Nuevo Belén, todos ellos con la mayor cualificación técnica y humana. 

Basado en un Decálogo y en el Juramento Hipocrático, dirigido por médicos y con el objetivo de ofrecer una medicina de calidad, basada en la asistencia, docencia e investigación, los diferentes centros de HM Hospitales se han dotado con una tecnología de vanguardia y cuentan con el personal mejor cualificado y más humano.

Todos los centros de HM Hospitales funcionan de forma integrada. Para ello, existe una estructura corporativa con servicios centralizados, así como diferentes herramientas informáticas de gestión integral. Esto permite una actuación complementaria y sinérgica de estructuras, servicios y equipamientos, con el máximo aprovechamiento de los recursos tecnológicos y humanos.

Más información: www.hmhospitales.com
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