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Resumen - El COVID-19 fue predominantemente más prevalente entre adultos mayores de 15 años en las primeras 
etapas del brote y la proporción de casos confirmados entre niños fue relativamente menor. Sin embargo, debido a la 
creciente propagación mundial del SARS-CoV-2, tenemos nuevos desafíos para la prevención y el control de la 
epidemia de COVID-19 entre la piel y las manifestaciones cutáneas del virus. Se realizó una revisión bibliográfica 
no sistemática basado en búsqueda de artículos utilizando las palabras de filtro "Dermatología, Piel, SARS-Cov-2 y 
COVID-19”, en las bases de datos electrónicas Redalyc, Dialnet, Google Académico y Scielo. Se establece que no 
hay suficientes evidencias para asociar las afectaciones en la piel y el COVID-19. 
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COVID-19 IN IBEROAMERICA: AN APPROACH FROM 
DERMATOLOGY 

 
Abstract – COVID-19 was predominantly more prevalent among adults over 15 years of age in the early stages of 
the outbreak, and the proportion of confirmed cases among children was relatively lower. However, due to the 
increasing worldwide spread of SARS-CoV-2, we have new challenges for the prevention and control of the 
COVID-19 epidemic between the skin and the cutaneous manifestations of the virus. A non-systematic bibliographic 
review based on a search for articles was carried out using the filter words "Dermatology, Skin, SARS-Cov-2 and 
COVID-19", in the electronic databases Redalyc, Dialnet, Google Academic and Scielo. that there is not enough 
evidence to associate skin damage and COVID-19. 
 
Keywords: Coronavirus, Covid-19, Dermatology, Pandemic, SARS-CoV-2. 

 
 
Introducción 
 
Los coronavirus es una amplia familia de virus RNA (39 especies) que afectan a mamíferos y 
aves y capaces de producir enfermedades en humanos que van desde el resfrió común (10%) 
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hasta enfermedades severas (Padilla et al., 2020). Hasta la fecha se han reconocidos6 virus como 
agentes causantes de una gama de infecciones de las vías respiratorias, incluidos HCoV-229E, 
HCoV-OC43, HCoV-NL63, HCoV-HKU1, SARSCoV (síndrome respiratorio agudo severo) y 
MERS-CoV (Síndrome Respiratorio del Medio Oriente) (Tapia et al., 2020). 
 
El SARS-CoV se describió en 2003 en una epidemia única en China, que causó más de 700 
muertos con un 20-30% precisando ventilación mecánica y con una letalidad del 10%, 
especialmente elevada en pacientes con comorbilidades (Oña et al., 2020). El MERS-CoV se 
detectó por primera vez en 2012 originando un cuadro clínico similar, pero con una mayor 
letalidad (36%). Esta infección no se ha extinguido y persisten casos esporádicos. Ambas son 
zoonosis transmitidas al hombre, la primera a través de murciélagos y la segunda originada en 
dromedarios (Serrano et al., 2020). 
 
El 31 de diciembre de 2019, 27 casos de neumonía de etiología desconocida fueron notificados 
en Wuhan, provincia de Hubei, China. La enfermedad, conocida a partir del 12 de enero de 2020 
como COVID-19, era producida por un nuevo coronavirus que, a partir del 11 de febrero 
recibiría el nombre de SARS-Cov-2(3) y se ha propagado por todo el planeta amenazando la 
estabilidad global no solo por el número de infecciones, enfermos y muertes, sino también por el 
daño psicológico y económico que produce (Salas et al., 2020). 
 
La emergencia sanitaria, reconocida ya como una pandemia, tuvo su punto de inflexión cuando 
el 23 de febrero de 2020 la ciudad de Wuhan -donde fueron notificados los primeros casos- fue 
declarada en cuarentena (Calvo et al., 2020). El 28 de junio de 2020 a las 11 pm., 216 países 
notificaban la presencia del virus, el número de casos en el planeta se estimaba en 9 825 539 y 
las muertes en 495 388. 
 
El epicentro de la pandemia, inicialmente en China, se posicionó luego en Europa -
fundamentalmente en Italia y España- y hoy se localiza en los Estados Unidos de América donde 
la cifra de infectados crece aceleradamente amenazando con colapsar la infraestructura de salud 
de ese país. La tendencia actual sugiere su desplazamiento hacia América del sur y África (Osuna 
et al., 2020).  
 
El virus SARS-CoV-2 es muy contagioso y se transmite rápidamente de persona a persona a 
través de la tos o secreciones respiratorias, y por contactos cercanos; las gotas respiratorias de 
más de cinco micras, son capaces de transmitirse a una distancia de hasta dos metros, y las 
manos o los fómites contaminados con estás secreciones seguido del contacto con la mucosa de 
la boca, nariz u ojos (Maguiña et al., 2020).  
 
En este sentido, la piel, incluyendo las mucosas, es un órgano que con mucha frecuencia 
presenta infecciones virales. Estas infecciones pueden estar localizadas primariamente en la piel 
o manifestarse a nivel cutáneo-mucoso como parte de un cuadro general. Es importante describir 
que en el último mes ha surgido un creciente interés en el estudio de la aparición de 
manifestaciones cutáneas en pacientes infectados por COVID-19 ya que se ha hipotetizado que 
si el virus es el causante de la aparición de manifestaciones cutáneas o es simplemente una 
casualidad (Herrera et al., 2020). 
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Las manifestaciones cutáneas evaluadas en esta recopilación de artículos se identifica patrones 
tipo: erupción eritematosa, lesiones parecidas a la varicela - vesículas, maculas eritemato 
purpúricas milimétricas en las flexuras a nivel periaxilar, placas purpúricas, urticaria, exantema 
morbiliforme, pápulas rojo púrpura en los dedos, lesiones isquémicas acrales, pérdida de cabello 
masculino “alopecia androgénica” (Carrascosa et al., 2020; Morey et al., 2020). 
 
No existe una clasificación detallada previa ni una descripción de las manifestaciones cutáneas 
de COVID-19 (Cañete et al., 2020). Esta información puede resultar útil para poder reconocer 
pacientes sintomáticos y proporcionar información para realizar una investigación más grande y 
representativa, también podría ser útil para el control epidemiológico, especialmente en áreas 
donde las pruebas de diagnóstico son escasas (Echeverría et al., 2020). 
 
Por todas estas razones, Es necesario revisar la literatura asociada a las manifestaciones en la 
piel que puede ocasionar el COVID-19, además, en el contexto de una pandemia y con el poco 
conocimiento sobre este virus en el ámbito iberoamericano. 
 
Materiales y Métodos 
 
Se desarrolló una revisión bibliográfica en el periodo de tiempo comprendido entre los meses de 
marzo a septiembre de 2020 con los términos: Dermatología, Piel, SARS-Cov-2 y COVID-19". 
Se hicieron búsquedas en las bases de datos electrónicas Redalyc, Dialnet, Google Académico y 
Scielo. La búsqueda fue restringida por idioma o país de origen de las publicaciones en el 
contexto iberoamericano. Se tuvieron en cuenta todos los estudios primarios o revisiones 
bibliográficas tenian como foco de estudio SARS-Cov-2 y COVID-19. 
 
Resultados y Discusión 
 
Esta es la primera pandemia que ocurre en pleno auge de las tecnologías de información y 
comunicación, donde la variedad de medios y recursos digitales de fácil acceso pueden generar 
un efecto paradójico de desinformación y conductas desacertadas. De ahí la importancia del rol 
activo de los dermatólogos y las sociedades científicas en la difusión de información adecuada 
(Zimman et al., 2020).  
 
Destacamos que el primer reflejo de los dermatólogos no fue suspender en forma sistemática los 
tratamientos inmunomoduladores/inmunosupresores, sino evaluar el riesgo-beneficio en cada 
caso. La suspensión masiva podría conducir a brotes severos con requerimiento de internación, 
en un momento de escasez relativa de camas (Martin et al., 2020).  
 
Recientemente se comenzaron a describir las manifestaciones cutáneas en relación con la 
COVID-19, con similitud clínica entre niños y adultos. Hasta el momento se han descrito 5 
patrones cutáneos más frecuentes en la enfermedad, ellos son: erupción máculo-papular (47 %), 
urticaria (19 %), lesiones acrales tipo perniciosas (19 %), erupción vesicular (9 %) y raramente 
livedo reticularis (6 %). 
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La incidencia de las manifestaciones cutáneas en relación con la COVID-19 aún no está bien 
establecida, la mayoría de las publicaciones solamente se han referido a reportes o series de 
pocos casos, solamente en España se ha conducido un estudio más amplio con 375 casos (Pérez 
et al., 2020).  
 
Seguidamente, se expondrán algunos estudios en el contexto iberoamericano que se acercan la 
realidad en el ámbito de la dermatología y el COVID-19, se inicia con el realizado en Cuba por 
Granados et al. (2020), donde de la población  atendida en la provincia de Villa Clara, el 23,8 % 
de los pacientes presentó manifestaciones cutáneas, cifra similar a la referida por los italianos en 
un estudio realizado en Lombardía donde determinaron que el 20,4 % de los pacientes presenta 
lesiones en piel, y es a su vez una cifra totalmente diferente a la registrada en China en un 
estudio de cohorte, en el cual solamente el 0,2 % de los pacientes tuvo afecciones cutáneas. 
. 
Por su parte, en España se agregaron otras 2 formas, para un total de 5, que incluían las 3 
primeras descritas previamente y además el livedo o necrosis y el eritema-edema acral con 
algunas vesículas o pústulas descritas como pseudo-chilblain. Los pacientes de esta serie 
presentaron solamente 2 tipos de lesiones: las eritemato-papulosas en 80 %, cifra similar a la 
encontrada en Italia, pero mayor a la referida por los españoles y las urticariformes en 20 %, que 
ocupan el segundo lugar en frecuencia de aparición (Calvache et al., 2020).  
 
Al igual, Borges et al. (2020), en Ecuador desarrollo un estudio experimental y  observó 
expresión cutánea con los siguientes patrones: erupción purpurica bilateral axilar, erupción 
maculopapular y erupción urticariforme en tronco y miembros, eritema multiforme en palmas y 
tronco, erosivo en mucosa y maculas violáceas en manos y pies, patrón pseudo vesicular 
generalizado que fueron catalogados como síntomas sospechosos de infección por SARS-CoV-2 
según criterio clínico. 
 
Las afectaciones de la COVID-19 serían muy variadas e inespecíficas, y podrían no tener 
relación con la gravedad del cuadro y resolverse de manera espontánea. Entre ellas se han 
descrito: exantema (eritematoso, petequial, morbiliforme) generalizado o localizado, urticaria 
generalizada, vesículas variceliformes, lesiones acro-isquémicas (gangrena seca, ampollas y 
cianosis), lesiones livedoides y lesiones tipo sabañón (Martínez et al., 2020).  
 
En los pacientes con COVID-19 puede producirse un agravamiento de las lesiones cutáneas 
previas y es posible la aparición de reacciones alérgicas a los tratamientos empleados. Pero 
recientemente están apareciendo publicaciones de lesiones en la piel que podrían corresponderse 
con manifestaciones cutáneas del SARSCoV-2 (Padilla et al., 2020).  
 
Además, coincidiendo con la actual pandemia de COVID-19 los dermatólogos alertan de que se 
están viendo un elevado número de pacientes con lesiones que habitualmente son menos 
frecuentes y se han comunicado varios casos (no publicados) de niños y jóvenes con lesiones 
acras, principalmente en los dedos de los pies, (eritematovioláceas, con costras negruzcas, tipo 
sabañón [eritema pernio]) que se resuelven de modo espontáneo y en ocasiones no se acompañan 
de otra clínica. 
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Aunque dos de ellos resultaron positivos para las muestras de SARS-CoV-2 y otros estuvieron en 
contacto con sujetos con síntomas respiratorios, se desconoce la historia familiar de la mayoría 
de estos casos y no es habitual que se les haya hecho pruebas de diagnóstico para este virus 
(Pérez-García et al., 2020). 
 
En este marco uno de los nuevos síntomas asociados con el COVID-19 y de reciente aparición es 
la urticaria. La urticaria es una reacción vascular de la piel que se caracteriza por eritema y 
formación de ronchas debido al incremento localizado de la permeabilidad vascular (Veintimilla-
Quintana et al., 2020). Los problemas cutáneos iban desde exantema eritematoso (en 14 
pacientes), urticaria generalizada (en 3 pacientes) y vesículas tipo varicela (un paciente). La zona 
del tronco fue la parte más afectada. 
 
El picor era leve o ausente y las lesiones se curaron en pocos días. En el contexto de la pandemia 
del COVID-19, y al ser la piel un órgano vivo con capacidad de regenerarse, impermeable, 
resistente y flexible y al ser un órgano vital para el cuerpo humano que se anticipa a numerosas 
enfermedades, debe ponerse atención a estos síntomas, atípicos del COVID-19, y examinarla 
cumpliendo las medidas de bioseguridad aun cuando no haya síntomas respiratorios (Macías et 
al., 2020).  
 
A partir de las necesidades se crean oportunidades, por lo cual debido a las consultas que se están 
recibiendo sobre lesiones cutáneas asociadas a síntomas de COVID-19, en España se ha puesto 
en marcha el estudio “COVID-Piel” que recogerá datos a nivel nacional para poder "categorizar 
la semiología cutánea y analizar su valor diagnóstico y pronóstico” (Romaní et al., 2020). 
 
En síntesis, se detallan las variadas manifestaciones cutáneas, antes mencionadas: 
 
• Erupción cutánea y petequias. La infección por COVID-19 podría presentar con una erupción 
cutánea y petequias. Durante el brote de COVID-19 en China, estudios clínicos obviamente no se 
centraron en las manifestaciones cutáneas de COVID-19. Sin embargo, es probable haya 
existido. La falta de consulta especializada por Dermatología pudo limitar que se haya podido 
relacionar más casos y poder ampliar la información y descripción precisa de las lesiones. 
 
• Erupción eritematosa, urticaria y lesiones parecidas a la varicela (vesículas). Recientemente, 
Recalcati et al. (2020) informaron las manifestaciones cutáneas de la infección por COVID-19 en 
Italia, y describió 3 patrones principales: erupción eritematosa, urticaria y lesiones parecidas a la 
varicela (vesículas). 
 
• Placas purpúricas. Otro estudio de Cuahe y colaboradores mostró un cuadro clínico de 
erupción cutánea en la axila de un paciente. Como una nueva infección viral emergente, la 
presentación dermatológica es interesante característica clínica. Sin embargo, también existe la 
posibilidad que podría haber otras formas de erupción cutánea con COVID-19. En un informe 
anterior sobre clásica infección por coronavirus, la erupción puede ser recurrente y las "placas 
purpúricas" son clínicas. En el caso clínico de Cuahe et al., La erupción podría ser coincidencia o 
una erupción cutánea inducida por COVID-19 real (Rebollar, 2020).  
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• Petequias. Mientras que Joob & Wiwanitkit reportaron un caso de COVID-19 que 
inicialmente presentó una erupción cutánea petequial. Las características patológicas de COVID-
19 se evaluaron mediante autopsias mínimamente invasivas de pulmón, vasos sanguíneos, piel y 
otros órganos. Degeneración y necrosis del parénquima, se observó la formación de trombos 
hialinos en pequeños vasos en los pulmones, así como otros órganos. 
 
Esta podría ser la patología subyacente en estos casos y también podría explicar la agrupación de 
casos de isquemia acral notificados en Italia durante la línea de tiempo del brote de COVID-19. 
El autor reportó unas pocas docenas de casos, inicialmente presentaron 8 manifestaciones 
cutáneas como pápulas rojo púrpuricas en pies y manos que evolucionaron hacia ampollas 
hemorrágicas o desarrollaron una costra negruzca. Sin embargo, las pruebas de laboratorio del 
caso informado no estaban disponibles, excepto dos de los casos que se confirmaron COVID-19 
por RT-PCR, presentando  lesiones cutáneas. 
 
Hunts & Koziatek reportaron un caso de COVID-19 que presentó pápulas rojo púrpuricas en 
áreas acrales en un asintótico RTPCR confirmó paciente COVID-19. Las lesiones isquémicas 
acrales pueden ser una presentación rara de un COVID-19 sintomático, La posibilidad debe 
tenerse en cuenta. Se ha informado una erupción cutánea en 2 de 1.099 pacientes que se 
presentan con la enfermedad por Coronavirus 2019 en China, como en 14 de 48 pacientes con la 
misma enfermedad en Italia, pero desafortunadamente sin más Descripción de su semiología.  
 
Los síntomas están surgiendo particularmente fuera de la esfera respiratoria, como la anosmia y 
la ageusia, que son síntomas publicados recientemente por Otorrinolaringología. Sobre la 
manifestación de la piel, pocos casos de erupciones en pacientes con COVID-19 confirmado por 
laboratorio se describió en dos cohortes chinas (Batista et al., 2020).  
 
• Alopecia Androgenética. Otro estudio informa una observación preliminar de la alta 
frecuencia de pérdida de cabello de patrón masculino entre los pacientes ingresados con COVID-
19, y sugiere que la expresión de andrógenos podría ser una pista de la gravedad de COVID-19.  
 
Durante la continua pandemia de SARS-CoV-2 (COVID-19), varios estudios han informado una 
diferencia significativa en la tasa de casos graves entre mujeres y 9 hombres adultos (42% frente 
a 58%). Entre niños menores de 14 años, se informó que la tasa de casos graves era 
extremadamente baja. Para explicar esta diferencia, se han propuesto varias teorías, incluidos el 
hábito de fumar y el estilo de vida. Sin embargo, ninguna teoría se ajusta tanto a la diferencia de 
género en casos graves como a la reducción del riesgo en niños prepúberes (Goren et al., 2020). 
 
Conclusiones 
 
De los resultados mostrados, de su análisis y de su discusión, se pueden obtener las siguientes 
conclusiones, sobre la COVID-19 en Iberoamérica y la dermatología: 1) Conocer las fuentes de 
información de los pacientes y los médicos ante una pandemia puede ser de utilidad para mejorar 
las estrategias de comunicación.; 2) A medida que avancen las diferentes investigaciones 
podremos establecer con claridad los mecanismos fisiopatológicos relacionadas con las 
manifestaciones diversas observadas en piel y a los hallazgos histopatológicos de las mismas.; y 
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3) El estudio ampliado de la patología cutánea en COVID-19, podría ser una herramienta 
fundamental para el diagnóstico y tratamiento. 
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