DERMATITIS




MELANOCITO

% Origen _newooctodermlco” J@ﬂj\/@ \qu

(fracto uvedl), (I_épiomeninges),

’ V4 ’ eII.Co

# 5% de células epidérmicas



MELANOCITO

SEFabrica (G 1 [ i(pigmeniorcastano)
(di

apmy g

& Melanina: accion foto| protec u (o]

& Melanina en ojo y oido explica

Heterocromia de iris y uveitis

Sordera (Smes. Waardenburg y Vogt
Koyanagi)




MELANOCITO

CELULA CLARA

& No tine con hematoxilina / eosina

& Impregnacion argéntica



MELANOCITO

@ Tirosinasa posifivos -l et (o]0
solucion DOPA cuando son AcTIvos)

@ Intercaladosconc.basales ' - - - oo 0 o0
— 1dec20p cub.

. se conecia con 35 a 40
alejados =

(funcional)

= reaccion inmunitaria
epidermica




MELANOCITOS
PELO

% Infundibulo de foliculo piloso

¢ Parte alta de papila dermica

# Vaina radicular externa (luego de
dermoabrasion o PUVA)



MELANOCITOS

® En cara y genitaies: 2000 por mm

cuadrado

@ En tronco: 800 por mm cuadrado




MELANOCITOS

# SECRETORIOS ((elo)yl e[=)glel{i(e}))
En epidermis y f. piloso

Fabrican melanina luego de etapa

embrional

(sin dendritas)

Leptomeninges, retina y dermis

No fabrican melanina



MELANOGENESIS

161y [ 1 1hg [« BOrganelarciioplasmaticarque

contiene Ti JJ’fIFiC\/J

09«_Mudo

por fagocitosis

de exiremo de dendrita




MELANINAS

#® EUMELANINA ;[=lc|{c) (elcljle[j]e]

pigmento de la sustancia

nigra y sistema cromafin (médula adrenal y
glios. simpaticos), deriva de la tirosina




MELANOSOMAS
RAZAS

t H. BLANCO: redondos, agrupados de 4 a 8,
U@@Jaqwm por una membrana

ovales

# El n de melanocitos es invariable en razas,
varia la actividad (cantidad y tipo de
melanina), condicionada por genética

$ Enraza negra melanosomas mas grandes y
mayor cantidad



MELANOSOMAS
DEGRADACION

®# Lisosomas = polvillo melanico que
protege el nucleo de los rayos
olares, ubicandose en forma de

# Melanina se elimina con
descamacion de capa cornea y
parte en dermis por via linfatica



MELANOGENESIS
RAYOS UV

@ Principal estimulo

® Efecto inmediato; icieo) gallpllife}] (ieife)felole{e)g)le|=
melanina incolora preformada.

Rayos UVA (320 a 400 nm) y luz
visible.

' mas importante y duradero.

1 a 3 dias, por neoformacion de
melanina (tostado o bronceado).

Rayos UVB (290 a 320 nm).

No debe descariarse UVA,




MELANOGENESIS
VIAS ALTERNAS

& ACTH adrenal ' MSH

O

Origéi1



MELANOCITOS
PROCESOS
INMUNOLOGICOS

$ Producen citfoquindas, mediadores de

inflamacion y de fagocitosis.

& Expresan Ag del complejo mayor de
HLA de clase 2

& Presentan Ag a células
inmunocompetentes




PIGMENTUS

8 Despigmenianies por oxidacion de meianinda

H202
ites por desfruccion melanocitos

& Pigmentacion o

Inactivacion de grupos SH de epidermis

(SH inhiben tirosinasa)




PIGMENTACION
AZULADA

2 ilelafenlomongolica /)= [T OTA
(oftalmo maxilar) / Nevo de - (acromio

clavicular) / Nevo =

ik . FrssrET

~ (fenomeno optico de
dispersion de luz en medio no homogeéeneo)

& Produccion de
que en embriogenesis quedaron en




PIGMENTACION OSCURA

@ Caida de pigmento en dermis
conseculivo a dano de c. basales y
degeneracion hidropica de

& El pigménto es

(incontinencia
pigmentaria)




HIPOMELANOSIS

& ALBINISMO OCULO CUTANEO

defecto de melanizacion melanosomas

migracion aberrante melanoblastos de
cresta nevural

disminucion adquirida del n de melanocitos




PIGMENTO Y PELO

- nde melanocitos activos -
funcionantes: « 11y [Nl 8 o]

. pyr—

& En los foliculos pilosos disminuye

hasta la inactividad total =



% ALBINISMO
% NEVO ACROMICO

& NEVO ANEMICO




f) = K M /l ﬁ UI'S
OMIANI

AC

% PINIRIASIS VERSICOLOR

% ECCEMA ATOPICO

& PSORIASIS

% QUIMICOS - FISICOS

& HIPOMELANOSIS IDIOPATICA GUTTATA




VITILIGO

Idiopatica, adquirida (f. predisponentes)

Do Dot / f -E R W -

Mmecanismo auitoinmune ( anemid
perniciosa, diabetes y Addison)

Predisposicion genetica (30% familiar)
Destruccién melanocitos

Cualquier edad, raza y ambos sexos

Maculas acromicas bilaterales y
simetricas

Dermatomerico

Cara, manos, codos, rodillas, pies y
genitales, pelo. (comienzo)







VITILIGO










PIEBALDISMO

® Acromia congenita, autosomica dominante

@ Migracion aberrante de melanoblastos de cresta
neural

% 1 en 20000. Hy M. Todas las razas

® 90% mechon blanco en frente )=/ (<[=!] (-}
acromica diamante , tercio medio int. de
cejas y pestanas comprometidas

Acromia de abdomen, torax, dorso, miembros y
ocasional cara (10% sin mechon). Manos,
hombros, muslos y pies respetados

(1 a 5 cm) sobre

hipomelanosis












ALBINISMO
@ Falta de melanizacion de melanosomas - - -

hipomelanosis universal congeniia limitada a

piel y 0Jos O solo ocular

@ Piel blanco lechosa congénita, pelo blanco,
fotofobia y nistagmo

$# 6 tipos de albinismo O C con formas graves
con compromiso de agudeza visual,
hematologico, neurologico y obito en
adolescencia

Diferenciar (hipomelanosis universal

adquirida) y (rubios, ojos
celestes y piel clara, retardo mental)









| . \\i/ \) F _ m \_/ \)
M é'*C‘Unl-C,l S‘)JCI nquecina circunscripia, disiriouci on
asimétrica

® Agregacion de melanosomas y bloqueo de

Iransterencia

# Lesiones Unicas o multiples

¢ Diferenciar de (hoja de fresno,
adenoma sebdceo, convulsiones) —
(fliar., anormalidads

neurologicas, inestable)







NEVO ANEMICO
& Malformacion vascular cong‘nﬂo

$ Wood negativo (no se hace aparente),

friccion no da eritema, vitropresion lo
desaparece con respecto a piel
circundante)

& Aumento focal de sensibilidad de vasos a
catecolaminas (nevo farmacologico)




) Py N A
"’ w A o (‘ (— /-

/

el N. Acromico con
de Wood (Anémico sin

hipomelanosis)




PITIRIASIS VERSICOLOR

Defecto de funcion de melanosomas
Bloqueo de fransferencia?

Inhibicion de tirosinasa por dacido
azelanico (mediado por enzima fungica)

Lesiones en tronco, mm a cm, pudiendo
confluir, cuello, brazos y cara

Lesiones amarronadas, luego acromicas,
asinfomaticas, ocasionalmente escamas y
prurito

Micologico - Tratamiento






S VERSICOLO

PITIR













POORIAJIS
CONCEPTO CLASICO

e ENfermedad inflamaroria de la piel
. \aﬂf‘@ﬁm \P@W@s Escamas (Placas )
«Evolucion cronica
-Unas cuero cabelludo arhculac:lones
-Deterioro de calidad de vida

No contagiosa




PSORIASIS
NUEVO CONCEPTO

% Enfermedad inflamatoria, sistemica y
C’trumJik,q oJU\, arecta al sisiema inmune,

anifestandose principa “‘Hﬂk—) en piely
en menor grado en articulaciones,
asociandose a Sindrome Metabollco
(comorbilidades)

& Comorbilidades: Hipertension — Obesidad -
Hipercolesterolemia

® Mala calidad de vida

% Depresion









IIANTE

PSORIASIS ACRON

& Lesiones hipocromicas con sede

& Por lo general, el diagnostico
requiere de la histopatologia







I\ @ o&\) U IAS FISICAS Y
JIMICAS

®# Despigmentantes por oxidacion de melanina

H202

& Pigmentacion

Inactivacion de grupos SH de epidermis

(SH inhiben tirosinasa)







nJUWUM\ LANOS U\"
CA GUTTATA

% Etiologia desconocida

# Aumenta con la edad

& Madculas muy discretas,
circunscriptas, blanco porcelana, 0.5
a 2 cm. En zonas expuestas al sol

# Causa posible envejecimiento (sol)






