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revalencia y características
línicas de pacientes

Tabla  1  Resultados  obtenidos  del  estudio  descriptivo
poblacional
Resultados  Periodo  pre-
pandemia

Periodo  de
pandemia

Total  de  casos  125  164
Edad  media 30,89  años  29,83  años
Varones  77  (61,6%)  93  (56,7%)
Mujeres  48  (38,4%)  71  (43,3%)
Casos primarios 76  (60,8%) 107  (65,2%)
Casos secundarios 49  (39,2%)  57  (34,7)
Tratamiento  inicial Permetrina

124
Azufre
precipitado
1

Permetrina
161
Ivermectina
3

Número  de  recidivas  22  (17,6%)  55  (33,5%)
Pacientes  tratados  con 7  (5,6%)  39  (23,8%)
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iagnosticados de escabiosis
urante la pandemia producida
or el coronavirus de tipo 2
ausante del síndrome
espiratorio agudo (SARS-CoV-2)
n un hospital de tercer nivel.
n estudio descriptivo

iagnosis and Clinical Characteristics of
cabies in a Tertiary Care Hospital During the
ARS-CoV-2 Pandemic: A Descriptive Study

r.  Director:

emos  tenido  la  percepción  clínica  subjetiva  de  un  aumento
el  número  de  pacientes  remitidos  de  forma  urgente  a
uestro  servicio  con  diagnóstico  de  sospecha  «prurito» pos-
eriormente  confirmado  de  origen  escabiótico,  así  como
ayor  recurrencia  de  estos  pacientes  debido  a  recidivas

 reinfestaciones.  Por  ello,  nos  planteamos  determinar  la
revalencia  y  las  características  clínicas  de  pacientes  diag-
osticados  de  escabiosis  durante  el  periodo  de  la  pandemia
roducida  por  SARS-CoV-2  y  comparar  ambas  variables  con
us  respectivas  en  el  periodo  previo  a  la  misma.

Con  esta  finalidad,  se  recopilaron  los  casos  de  pacientes
on  diagnóstico  codificado  de  «escabiosis» o  «sarna» y  otros
elacionados  («probable  sarna», «a  descartar  escabiosis»)
n  nuestro  centro  durante  el  periodo  desde  marzo  de  2020
asta  agosto  de  2021  (17  meses)  y  durante  los  17  meses
revios.

De  todos  ellos,  fueron  excluidos  aquellos  pacientes  clí-
icamente  no  compatibles  con  el  diagnóstico  mediante
evisión  de  sus  historias  clínicas.

Finalmente  se  estudió  la  prevalencia  de  la  enfermedad
n  ambos  grupos,  y  diversas  características  clínicas  como
a  edad,  el  sexo,  el  tratamiento  inicial  recibido,  el  fallo  al
ratamiento  (por  recidiva  o  reinfestación)  y  la  necesidad  de

ratamiento  oral  con  ivermectina.

Durante  el  periodo  de  pandemia  se  registraron  164  casos
e  escabiosis  respecto  a  125  en  el  periodo  previo,  resultando
urante  la  pandemia  un  aumento  del  31,2%  de  casos.
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La  edad  media,  el  porcentaje  de  pacientes  de  cada  sexo
 el  número  de  contagios  primarios  o  secundarios  en  ambos
rupos  resultó  ser  similar.  El  tratamiento  inicial  en  la  prác-
ica  totalidad  de  casos  fue  permetrina  tópica  al  5%.

Se  encontraron  unas  diferencias  importantes  en  el
úmero  de  recidivas  y  la  necesidad  de  tratamiento  oral  con
vermectina  entre  ambos  grupos.  En  el  grupo  pandemia,  se
egistraron  un  33,5%  de  recidivas  con  un  23,8%  de  casos  que
equirieron  de  tratamiento  oral  con  ivermectina  a  diferencia
el  grupo  prepandemia  con  solamente  un  17,6%  de  recidivas

 un  5,6%  que  necesitaron  tratamiento  oral  con  ivermectina
tabla  1)

La  sarna  o escabiosis  es  una  dermatosis  causada  por  Sar-
optes  Scabiei  var.  hominis  cuya  transmisión  precisa  de  un
ontacto  cutáneo  estrecho  favorecido  por  condiciones  de
acinamiento,  ventilación  deficiente  y  contacto  prolongado

 por  la  transmisión  mediante  fómites  relacionada  con  la
upervivencia  del  ácaro  fuera  del  huésped1,2.

Teniendo  esto  en  cuenta,  en  el  contexto  de  estado  de
larma  decretado  durante  la  pandemia  por  SARS-CoV-2  sería
sperable  un  mayor  número  de  casos  endémicos  en  núcleos

amiliares  con  una  elevada  dificultad  de  erradicación,  pero
or  otro  lado  un  freno  del  curso  epidémico  habitual,  con  una
isminución  global  del  número  total  de  casos  de  escabiosis,
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iendo  esto  opuesto  a  nuestra  observación.  Turan  Ç et  al.3

valuaron  la  prevalencia  de  escabiosis  en  un  grupo  pobla-
ional  turco  notificando  un  aumento  progresivo  de  casos
esde  2019  hasta  el  primer  trimestre  de  2020,  pero  al  ini-
iarse  la  pandemia  en  el  segundo  trimestre  de  2020  se
roduce  un  freno  de  esa  progresión,  con  una  disminución
rástica  del  número  de  casos  de  escabiosis,  y  perdién-
ose  la  tendencia  creciente  de  prevalencia;  concluyendo
ue  durante  la  pandemia  se  habían  diagnosticado  un  menor
úmero  de  casos  con  respecto  al  período  previo  a  pesar  de
resentarse  cifras  totales  similares  debido  a  esa  pérdida  de
a  tendencia  progresiva  de  aumento  de  casos.

No  así  en  el  ámbito  nacional  existen  publicaciones  que,
unque  con  menor  tiempo  de  observación,  evidencian  desde
l  inicio  de  la  pandemia  un  aumento  prevalencia  de  escabio-
is  de  forma  similar  a  nuestro  estudio4 lo  cual  nos  plantea
ue  en  España pudiera  no  realizarse  de  forma  adecuada  el
onfinamiento  domiciliario  propiciando  la  diseminación  de
a  infestación.

Relativo  a  los  fallos  al  tratamiento,  era  un  hecho  espera-
le  dado  que  nos  encontrábamos  con  casos  abigarrados  por
iedo  a  acudir  a  centros  hospitalarios  en  contexto  de  pan-
emia  y  a  la  dificultad  para  manejar  brotes  panfamiliares.
ero  por  otro  lado,  evidenciábamos  también  fallos  al  tra-
amiento  por  probables  resistencias  intrínsecas  del  ácaro  a
a  permetrina  al  encontrar  pacientes  dentro  de  un  mismo
úcleo  familiar  que  se  curaban  con  la  pauta  de  tratamiento
onvencional  de  permetrina,  mientras  que  otros  dentro  del
ismo  núcleo  seguían  recidivando  a  pesar  de  realizar  exac-

amente  el  mismo  tratamiento  y  medidas  higiénicas  que  sus
onvivientes.

En  2018  Sunderkötter  C  et  al.5 refirieron  encontrar  resis-
encias  intrínsecas  a  tratamientos  acaricidas  en  variedades
e  S.  Scabiei  no  hominis  y,  dentro  de  la  variedad  hominis,  un
rupo  australiano  de  investigación  notificó  también  mayo-
es  resistencias  al  tratamiento  por  una  mayor  expresión  de
lutatión  transferasas6.  Sin  embargo,  para  realizar  recomen-
aciones  y  formular  conclusiones  se  precisa  de  un  mayor
úmero  de  estudios  que  correlacionen  estas  alteraciones
structurales  con  la  clínica  de  resistencia  al  tratamiento
ara  obtener  conclusiones  de  mayor  evidencia.

Contrariamente  a  lo  esperable  por  la  epidemiología  de
a  enfermedad  y  la  situación  de  estado  de  alarma,  se  regis-
ró  un  mayor  número  de  casos  diagnosticados  de  escabiosis
urante  el  periodo  de  pandemia  que  en  el  período  previo

 la  misma,  aunque  el  perfil  clínico  de  los  casos  registra-

os  tanto  en  edad,  sexo  y  porcentaje  de  casos  primarios  y
ecundarios  no  se  ha  visto  modificado.

Por  otro  lado,  los  casos  registrados  durante  la  pande-
ia  han  resultado  ser  más  resistentes  al  tratamiento;  ya
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ea  por  menores  medidas  higiénicas,  errores  en  la  aplicación
el  tratamiento  u  resistencia  al  mismo,  o  un  mayor  número
e  reinfestaciones,  precisando  en  un  mayor  porcentaje  de
asos  tratamiento  oral  con  ivermectina,  que  bajo  nuestra
xperiencia  ha  demostrado  un  muy  buen  perfil  de  eficacia
onsiguiendo  erradicar  el  ácaro  en  pacientes  recidivantes  a
arios  ciclos  de  aplicación  de  permetrina  tópica  siendo  nece-
ario  en  un  futuro  evaluar  con  cautela  y  mediante  estudios
e  adecuada  evidencia  científica  las  posibles  existencias  de
esistencias  intrínsecas  del  ácaro  a  las  diversas  opciones
erapéuticas  antiacaricidas  disponibles.
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