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Introduccion: |as psoriasis pustulosas (PP) son un grupo de Material y Meétodos: revisamos de forma
enfermedades inflamatorias poco frecuentes en las que las pustulas retrospectiva pacientes con PPG, PPP, vy
estériles son la lesion elemental. Incluye la psoriasis pustulosa ACH atendidos en |la consulta de 6 centros
generalizada (PPG), la psoriasis pustulosa palmoplantar (PPP) vy la hospitalarios de toda Espafa. Se
acrodermatitis continua de Hallopeau (ACH). A veces estas PP las vemos recopilaron datos sociodemograficos,
en pacientes tratados con algun bioldgico como fendmeno paradojico. tratamientos previos y tratamiento actual.
Resultados: se incluyeron 119 pacientes, Tipo de Psoriasis Pustulosa PPP ACH

99 mujeres y 20 varones, con edades Sexo Mujer 19 7 5 99 (83,2%)
entre 23 y 92 anos. 88 pacientes Vardn 5 13 2 20(16,8%)
padecian PPP, 24 PPG y 7 ACH. Un 5,8% Edad Rango 23-92  26-83 54-78 23-92
eran paradadjicas, todas ellas en forma de Mediana 69 55 71 57
PPP. Los factores de riesgo cardiovascular Comorbilidades Fumadores 3 56 4 63 (52,9%)
fueron la comorbilidad mas frecuente. 44 Diabetes 6 10 2 18(15,1%)
pacientes  (36,9%) tenian  artritis Dislipemia 14 43 3 60(50,4%)
psoridsica (APs) concomitante (ver tabla Hipertension arterial 11 30 2 43 (36,1%)
de comorbilidades). De media habian Cancer 8 5 0 13(10,9%)
recibido previamente 1,5 tratamientos Artritis Psoriasica 10 30 4 44 (36,9%)
convencionales por paciente y 0,4 Monoartritis Dactilitis Axial Poliartirtis Sin datos Total
bioldégicos. 108 pacientes estaban en ACH 0 0 0 0 4 4 (9%)
tratamiento. La mediana de tiempo de PPG 5 0 1 0 7110 (22,72%)
cualquier tratamiento sistémico fue 18 PPP 3 1 7 ) 12| 30(68,1%)
meses. En 9 pacientes se utilizd una Total 10(22,7%)| 1(2,2%)|8(18,1%)| 2 (4,5%)|23 (52,2%) 44

combinacion con otro tratamiento
(9,3%), siendo el metotrexate el mas

Tratamientos actuales

empleado.
Tratamiento convencional |9 31 1 41 (37,9%)
Mietotrexato 1 12 0 13(12%)
Tratamiento convencional 161 Acitretino 7/ 16 1 24 (22,2%)

'A\\"eto”exato Zi Fototerapia 1 3 0 4 (3,7%)

citretino ]

Fototerapia 2 Apremilast 4 23 4 31 (28,7%)
Apremilast 20 Bioldgico 10 24 2 36 (33,3%)
Fumaratos 2 Sin tratamiento sistémico |1 0 11 (9,2%)
Biologico 47

Conclusion: La PPP es |la patologia mas
frecuente dentro de las psoriasis
pustulosas. Globalmente es mas
frecuente en mujeres de mediana
edad, con FRCV y APs. El 90% de los
pacientes precisaron tratamiento para
el control de su patologia, un tercio de
ellos con biologico.
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Hallopeau Pustulosis generalizada Pustulosis Palmoplantar
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