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OBJETIVOS

Determinar la influencia de las pruebas de contacto realizadas en Dermatologia para la toma de decisiones en la
implantacion o recambio proteésico.

MATERIAL Y METODOLOGIA

Se recogen los datos de edad, sexo e historia de sensibilizacion previa. A los 31 pacientes enviados por el
Servicio de Traumatologia, se les realizaron las pruebas epicutaneas con las series de metales
(Chemotechnique) y cemento segun los criterios del GEIDAC (Figura 1). Se recoge tambien si estos resultados
tuvieron implicacion en un recambio de protesis posterior y si dicha intervencion mejora la sintomatologia.

RESULTADOS

De 31 pacientes remitidos para realizacion de pruebas epicutaneas, ya sea para descartar sensibilizacion previa (4) o
por sospecha de que la sensibilizacion cause clinica cutanea o en la articulacion (27), se obtienen 15 resultados
positivos, siendo los principales sensibilizante sulfato de niquel (15), cloruro de cobalto (6), cloruro de paladio (4) y
cemento (3). Solo 9 presentan clinica cutanea leve, de los cuales en 4 era previa al implante. 17 presentan
dolor/inflamacién en la zona intervenida y 5 fallo de protesis. 14 de los pacientes enviados no tuvieron recambio (10
positivos) y a 13 se les realizd recambio, observando mejoria en 9 de los casos (3 con prueba positiva). 4 no
presentaron mejoria (2 con prueba positiva). En cuanto a los recambios, tras los resultados de las pruebas se
implantaron 5 protesis con recubrimiento antialérgico mejorando la clinica solo en 2 de esos pacientes. El
componente metalico de las prétesis estaba formado sobre todo por cromo, cobalto y molibdeno, pero no niquel. El
titanio se encuentra sobre todo en las consideradas «antialérgicas». No ha existido relacion entre positividad de
pruebas epicutaneas y la clinica en los casos positivos.

Figura 1: Resultado positivo a las 96 horas para Z2-hidroxietil metacrilato, componente de
cemento usado para fijacion de protesis

CONCLUSIONES

Es necesario valorar la relevancia clinica de las pruebas de contacto
en pacientes que van a portar o ya portan protesis articulares, aunque
la sensibilizacion a determinados alergenos no suele justificar la
clinica. Asimismo, la sensibilizacion a metales no es contraindicacion
para la colocacion de protesis ni todas las manifestaciones se
acompanan de un resultado positivo. Los resultados coinciden con la
mayoria de las publicaciones, no estando indicada la realizacion de
pruebas epicutaneas de rutina.
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