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Resumen:

OBJETIVO Estudiar |la validez diagnostica de | os diagnésticos nmas preval entes
en |las consultas externas de dermatol ogia del hospital clinico San Carlos
de Madrid.

DI SENO. Estudi o descriptivo transversal de eval uaci 6n del diagnéstico d inico.

MATERI AL Y METODOS: Se ha incluido a cual qui er paci ente diagnostico histopatol 6gi canente
de uno de | os siguientes diagno6sticos: carcinoma basocelular (CB), carcinom

epi dermoi de (CE), lupus eritenmatosol (LE), liquen plano (LP), granul ona

anul ar (GA), psoriasis (PSOR), queratosis seborreica (QS), penifigo (PENF),
penfigoi de (PGO DE), nelanoma (MEL), queratoacantoma (QA), escleroderm a

(ESCL), nevus nelanocitico (NM mcosis fungoide (M) y enfernmedad de bowen

(EB). Se han revisado las historias clinicas de |os pacientes. Los diagnésticos
se han codificado con la clasificaci6n CIE-9MC. Se ha hecho una estimaci 6nnmuestral
teni endo en cuenta un confianza del 95% una precisiéndel 5%y una sensibilidad

y especificidad di agnostica del 85% estinmandose adecuados 392 casos para

cada di agné6stico. Se han estudiado | os indices de validez (sensibilidad,

especi ficidad, valor global, cocientes de probabilidad y val ores predictivos).

RESULTADCS: Se han estudi ado 2188 pacientes 962 (44% honbres y 12265 (56%

nmuj eres (P-0,0001). Se ha obtenido una validez diagnéstica nuy alta, conindices
de validez 80%en el carcinoma basocel ul ar, nevus nel anocitico, penfigoide

y escleroderm a. Se ha obtenido una vlidez diagnésitca baja en | a enfernedad
de bowen (sensibilidad =22,8% especificidad=96,5%y val or gl obal =77,8%.

El penifigoide, queratoacantona y carcinona epidernpi de han preval eci do

en |la edad senil y |os nuevos nelanociticos jovenes. La |ocalizaci 6n mas
frecuente de las |lesiones ha sido la cara y el tronco.

CONCLUSI ONES: La val i dez del diagnéstico clinico, exceptuando |a enfernedad



de bowen, ha sido alta. La patol ogia dermatol 6gi ca ha predoni nado en el
sexo femenino.
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