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ANTECEDENTES:

El virus linfotrofico de células T humanas (HTLV-I), es un
retrovirus al cual se ha asociado con el linfoma/leucemia de células

T del adulto (LLTA)  y la mielopatia asociada a HTLV-I (MAH)/

paraparesia espastica tropical (PET) .

El HTLV-I relacionado con LLTA es endémico en sudeste

de Japon . Islas del Caribem y Africa Central . con una

seroprevalencna en la poblacion asintomatica de 1-30% éependlendo

de la edad, sexo y region . El resultado en estudios de

seroprevalencia de HTLV-I en donantes de sangre en Estados Unidos

varia de 0.015-0.08% dependiendo del lugar  y en prostitutas fue
de 25.4%,,

Se presume que dura varias décadas para manifestarse la
enfermedad, ocurriendo al menos en el 2-4% de individuos °
infectados(9) posiblemente esto se deba a que existen algunos

subtipos de HTLV, ademas el 50% de linfomas no Hodgkin esta

asociado a infeccion por HTLV , segun investigaciones mhmdas
por Bibbs W. et al, en Jamaica.

Las vias de infeccion incluyen transmision sexull.(m
transmisién madre hijo, , =~agujas intravenosas contamm.ldu.(

transfusion sanguinea,

Se han identificado 5 variantes clinicas de LLTA que son
agudas, linfociticas, cronicas, latentes y m“gﬁ -
una de las anteriores,, ., pueden manifestarse como plrpy

leucocitocldstica, nédulos. erupciones maculopag




eritrodermia, lesiones ulcerativag, erupci

con HT LV{I9-20-21-22-23-27)
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La atencion dermatolégica realizada a 253 =
blacién es de 15.230 hab -

as de la piel nos permitio detectar un paci
spechosas de LLTA que co o

forme generalizada con manchag e
ficie en papel de cigarrillo, compatibles ¢ _'l.z;:;_: |
n LLTA de piel tipo IV-V de |a 1o in
Fitzpatrick con una histopatologia comp.ﬁ
sitividad para HTLV-I Descartamos pitiriasis vast.
directo y pitiriasis alba por g 1;_;_;,-5'-

histopatologia que serian los diagnoésticos difere

estudios ;, han revelado que de los infectad m
dos por ciento hacen poblacién infectada, HTLy

o con lesiones neurologicas que no fue el objeto de

Todo esto nos ha permitido pensar que este tipo
manchas blancas y piel ictiosiforme, muy frec '
pacientes de raza mestiza y negra, podris trats

manifestacion latente de LLTA

cuyas lesiones cstan limitadas 2 la peel,
seguimiento ultenor tanto clinico como o
determinar su evolucion definitiva, A

Dentro de la clasificacién de los linfes
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Aunque todavia no w
en €l pais nuestra relaciéon geogr.

Tumﬂco en Colombia y el hﬂm u
escasa poblacién (San Lorenzo 1523

sospe(:hal' que también en el Ecu.dﬂ[

obllgandonos a sugerir que se ca “ _:, jr
dlag[léSthOS diferenciales en E : m ‘. p
inespecificas y a sospechar la posible ir :

especlalmente en nuestros Pﬂclentes de m
mayor razon si proceden de la provincia de R
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