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r e s u m e n

Introducción: En la actualidad existen pocos estudios sobre la frecuentación de las enferme-

dades dermatológicas, ası́ como escasas referencias que informen sobre el porcentaje de

las consultas por motivo dermatológico a los médicos de atención primaria (MAP) y

especializada.

Objetivos: La mayorı́a de los estudios que relacionan dermatologı́a y atención primaria

estudian las derivaciones a segundo nivel o a las urgencias de dermatologı́a, por lo que

nuestro equipo ha pretendido estudiar la frecuentación por problemas dermatológicos en

atención primaria y especializada. En este estudio además hemos pretendido evaluar el

porcentaje de acuerdo diagnóstico entre los dermatólogos y los MAP.

Material y método: Hemos realizado un estudio observacional, descriptivo y transversal

durante un periodo de 3 meses en una consulta de atención primaria (AP) de un centro

de salud de nuestra área y nuestra consulta de atención especializada ambulatoria (AE) en el

Área Hospitalaria Virgen Macarena de Sevilla.

Resultados: Las consultas por motivos dermatológicos en los centros de salud siguen repre-

sentando en la actualidad un porcentaje importante (5,4%), siendo los eccemas la patologı́a

más consultada. La mayorı́a de pacientes son tratados por el MAP sin necesidad de

derivación y el porcentaje de acuerdo diagnóstico entre MAP-dermatólogo se situó en un

27,3%.

Discusión: La elevada demanda de consultas por motivos dermatológicos en los centros de

salud justificarı́a la necesidad de tener una adecuada formación en dermatologı́a de sus

profesionales. La mayorı́a de los pacientes atendidos en las consultas generales de derma-

tologı́a (96,3%) son dados de alta en el mismo acto. Si comparamos nuestros resultados

con los escasos trabajos disponibles, existen diferencias de frecuentación y de acuerdo

diagnóstico.
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Introducción

En la actualidad existen pocos datos sobre la frecuentación por

enfermedades dermatológicas, ası́ como escasas referencias

que informen sobre el porcentaje de las consultas por motivo

dermatológico a los médicos de atención primaria (MAP) y a los

dermatólogos.

Ante el interés y peso económico que pueden llegar a tener

los problemas dermatológicos en nuestro sistema sanitario,

tanto en la atención primaria (AP) como en la especializada,

nos planteamos estudiarlo. Los objetivos fueron: conocer el

porcentaje de pacientes en AP que consulta por problemas

dermatológicos, valorar el nú mero de pacientes derivados

desde AP a la atención especializada (AE), conocer

el porcentaje de acuerdo diagnóstico entre el MAP y el

dermatólogo y estudiar el grado de derivación a las consultas

monográficas.

Material y métodos

Estudio observacional, descriptivo y transversal, que abarca

un periodo de 3 meses, desde el dı́a 15 de febrero de 2012 hasta

el 15 de mayo de ese mismo año. La población de estudio fue,

en primer lugar, los pacientes atendidos en una consulta

seleccionada de AP de nuestra área en el Centro de Salud

Gonzalo Bilbao. En segundo lugar, aquellos pacientes atendi-

dos en una consulta de dermatologı́a del Centro de Especia-

lidades Esperanza Macarena (consulta nú mero 2).

Los criterios de inclusión establecidos fueron la atención de

pacientes en ambas consultas sin lı́mite de edad con

aceptación del consentimiento informado verbal o escrito

para la participación en el estudio. Por otro lado, los criterios

de exclusión consistı́an en el rechazo del consentimiento

informado o participación en otro estudio.

El tamaño muestral en el centro de salud (AP) fue de 1.351

pacientes (total de pacientes adscritos al centro: 22.700) y en el

centro de especialidades (AE) de 1.181 pacientes (Área

Hospitalaria Virgen Macarena: 551.856 habitantes).

En relación con las variables de estudio, en la consulta de

AP fueron el juicio clı́nico, tratamiento y derivación. Mientras

que en la consulta de AE, consistieron en el tipo de consulta,

los antecedentes familiares dermatológicos, diagnóstico,

porcentaje de acuerdo diagnóstico con el MAP, tipo de

tratamiento, tratamiento pautado por MAP, seguimiento y

derivación a consultas monográficas o de otra especialidad.

Posteriormente, para procesar todos los datos estadı́sticos

utilizamos el programa informático IBM-SPSS 19.0.

Resultados

Los datos obtenidos en el estudio realizado en AP permiten

asumir que las consultas dermatológicas respecto al resto de

consultas suponen el 5,4%, siendo el motivo de consulta más

frecuente los eccemas con un porcentaje similar en ambos

sexos. La mayorı́a de pacientes pertenecen a la población

activa y suelen ser tratados por su MAP sin necesidad de

derivación (53,4%). En la AE la mayorı́a de los pacientes

estudiados acuden como primeras visitas (79,8%) y el 79%

presentan antecedentes familiares de la patologı́a dermato-

lógica por la que nos consultan, en concreto tienen ante-

cedentes el 55% de los pacientes diagnosticado de acné, el 50%
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a b s t r a c t

Introduction: There are few studies on the prevalence of skin diseases, and very few reports

of the percentage of consultations for dermatological reasons in primary and specialized

care.

Objectives: Since most of studies of dermatology in primary care have focused on referrals to

secondary care or emergency dermatology services, we aimed to study consultations for

dermatologic problems in primary and specialized care. We also aimed to assess the

percentage of diagnostic agreement between dermatologists and primary care physicians.

Material and method: We conducted an observational, descriptive, cross-sectorial study over

a 3-month period in a primary care center in our health district and in our specialized

outpatient unit in the Virgen de Macarena District in Seville (Spain).

Results: Consultations for dermatological reasons in health centers constitute a significant

percentage (5.4%) of visits. The most common reason for consultation was eczema.

Most patients were treated by the primary care physician without the need for referral.

The percentage of diagnostic agreement between primary and specialized care was 27.3%.

Discussion: The high demand for consultations due to dermatological reasons in health

centers justifies the need for adequate training in dermatology among primary care phy-

sicians. Most patients attended in general dermatology consultations (93.6%) are discharged

without further follow-up. Comparison of the results of our study with those of the few

studies available on the topic revealed differences in attendance rates and diagnostic

agreement.
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