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«La enfermedad 
afecta a distintos 
planos, incluido el 
psicológico y el 
social»
Uno de los capítulos que más 
preocupan a los que padecen 
psoriasis es la afectación que la 
enfermedad puede tener sobre 
las articulaciones. Pero el doc-
tor Fonseca limita la frecuencia 
de esta relación.
—¿Es esta afectación frecuente?

—La psoriasis tiene dos dianas: 
la piel y las articulaciones. Pero 
no todos los pacientes que tienen 
afectación cutánea ven afecta-
das sus articulaciones ni mucho 
menos. Eso sí, es muy raro o al 
menos difícil de demostrar que 
una persona tenga solo afectación 
articular si no tiene lesiones cu-
táneas. Aunque en ocasiones sea 
leve y pueda pasar desapercibida, 
como pequeñas descamaciones 
en el pelo o los codos que pueden 
ser poco relevantes. Pero son dos 
manifestaciones polares que no 
tienen por qué acompañarse. De 
hecho, en un estudio en el que 
ha colaborado el hospital, se han 
encontrado genes que, dentro de 
tener psoriasis, predisponen a 
tener concretamente la artropatía 
psoriásica.
—Aparte de la piel y las articu-

laciones, la psoriasis afecta a 

otros planos del paciente.

—Sin duda tiene muchos planos, 
desde la enfermedad en sí, que 
si es lo suficientemente grave 
puede ser muy invalidante y cau-
sar fiebre, escalofríos o molestias 
cutáneas muy importantes y al-
terar el funcionamiento cardíaco 
por una sobrecarga de líquido... 
Todo esto son manifestaciones 
puramente físicas. Pero luego, 
evidentemente, en la vida so-
cial puede suponer una serie 
de complicaciones aunque no 
sea una forma muy grave de la 
enfermedad, por culpa de las le-
siones. La gente es aprensiva y 
tiene miedo a un contagio, cuan-
do la psoriasis jamás puede ser 
contagiosa. Y tiene también una 
carga psicológica fuerte, debido 
a la presencia de las lesiones.
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El jefe del servicio de Dermato-
logía del Chuac, el doctor Eduar-
do Fonseca Capdevila, hablará 
mañana —a las 20.00 horas en 
Afundación— sobre la psoriasis 
en una conferencia enmarcada en 
el ciclo Charlas Saludables que 
organiza la Xerencia de Xestión 
Integrada de A Coruña en cola-
boración con La Voz de Galicia. 
La entrada es gratuita hasta com-
pletar aforo.
—Estamos ante una enferme-

dad muy frecuente.

—En España hay más de un mi-
llón de personas que la padecen. 
Así que no es una enfermedad 
rara ni desconocida ni tampoco 
difícil de diagnosticar. De hecho 
no solo los dermatólogos, sino 
los especialistas en medicina de 
familia también saben recono-
cerla y orientar su tratamiento 
en algunos casos. 
—¿Son cifras estables o su pre-

valencia va creciendo?

—Como tiene un componente 
genético, a no ser que haya gran-
des cambios en la composición 
de la población, cosa que no es 
el caso de España, no se mues-
tran variaciones significativas. Es 
una enfermedad muy estable. Lo 
que sí es cierto es que a medida 
que la población va envejecien-
do la prevalencia es mayor, por-
que es una enfermedad que tie-
ne dos picos de aparición, entre 
los 10 y los 20 años y entre los 
40 y los 60.
—Es una enfermedad crónica pa-

ra la que no existe cura, pero sí 

«La predisposición genética complica 
una posible prevención de la psoriasis»
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El doctor Eduardo Fonseca tratará el tema de la psoriasis en su conferencia de Afundación. MARCOS MÍGUEZ

diversos tratamientos.

—Hay que distinguir diversos 
grados de gravedad, así que el 
tratamiento debe adaptarse a ca-
da caso, a cada paciente. No hay 
un tratamiento general para la 
psoriasis. Algunos casos se con-
trolan simplemente con un trata-
miento tópico, con una crema o 
con un champú, si tienen la pso-
riasis localizada en el cuero ca-
belludo. Pero otros necesitarán 
medicación oral de diverso tipo 
y otros en los que sea necesario 
tratamientos ya de cierta rele-
vancia como pueden ser los tra-
tamientos biológicos.
—¿Son muy agresivos estos tra-

tamientos?

—Todos los tratamientos tienen 
efectos secundarios, desde una 
aspirina a una pomada o un coli-
rio. En este caso estamos hablan-
do de fármacos razonablemente 
seguros para tratar enfermeda-
des de importancia. En el caso 
de la psoriasis nunca se plantea 

dársele este tratamiento a un pa-
ciente que tiene un par de pla-
cas que pueden ser controladas 
de otra manera. Estos tratamien-
tos implican una serie de contro-
les analíticos y una serie de va-
loraciones previas antes de ins-
taurarlos. Aunque hay otros tra-
tamientos no biológicos para la 
psoriasis que también van a ne-
cesitar de estos controles.
—¿Qué origina esta enferme-

Tratamientos biológicos. 
Se habla desde hace años 
de estos como el futuro 
de los tratamientos para la 
psoriasis: «No es el futuro, 
es una realidad. Llevamos 
diez años aplicándolos con 
éxito en el hospital. Pero 
no se puede hablar de un 
tratamiento biológico, sino 
que son muchos y a cada 
paciente habrá que darle el 
que sea más eficaz para él», 
apunta el doctor Fonseca.

dad?

—Esa es una buena pregunta. Lo 
primero es tener unos genes que 
predispongan a tener esa enfer-
medad. Y después hay una serie 
de desencadenantes que ponen 
en marcha el proceso, y una vez 
iniciado, este proceso se perpe-
túa. Lo que lo desencadena, en 
muchos casos, son infecciones, 
pero también pueden ser fárma-
cos o situaciones de estrés que el 
paciente relaciona con el inicio 
del proceso pero cuya relación 
no es fácilmente demostrable.
—¿Hay forma de prevenir su 

aparición?

—La prevención primaria es com-
pleja. Si uno tiene una predisposi-
ción genética es difícil poder pre-
venir el desarrollo de la enferme-
dad. No se puede prevenir una 
infección de garganta que desenca-
dene el proceso, o dejar de utilizar 
un fármaco que necesites para otra 
dolencia. Y lo que es la preven-
ción genética es imposible, claro.

El dermatólogo 
ofrece mañana 
una conferencia 
dentro del ciclo 
Charlas Saludables


