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COMPARACION DE LA EFICACIA Y LA SEGURIDAD DE ADAPALENE (CD271) 
GEL Y TRETINOINA GEL EN H TRATAMIENTO TOPICO DEL ACNE VULGAR. 

UN ESTUDIO EUROPEO MULTICENTRICO 

1 aclapalene es un;1 nue\'a sustancia 
química que se une con alta afinidad a 
receptores nucleares específ'icos de 
ácido retinóico y exhibe actividades del 
tipo de la tretinoína en el proceso de 
diferenciación teiminal. El propósito del 

estudio fue comparar aclapalene 0.1% gel con h·ctinoína 
0.025% gel en I b·atamiento de pacientes con acn '. n 
grupo de estudio multicéntrico, enmascarado para el 
im·estigado,; para.lelo, incluyó 268 pacientes de ,m1bos sexos, 
con acné vulgar en el rosb·o, leve a moderado. n total de 
134pacientes (74hombresy60mujeres, con una echd medfa 
de 19.2 años) recibieron b·etinoína gel. Enb·e estos pacientes, 
259 fueron evaluables para eficacia y seguridad, y 236 
completaron el estudio. Los h·atamientos se aplicaron una 
vez al día durante 12 semanas consecutivas. El recuento de 
lesiones inflamato1ias, no inflamatorias y de lesiones totales, 
y el grado global de acné facial, no fueron signillcativrn11ente 
diferentes enb·e los dos grupos de b·atarni nto después de 
las 12 semanas, pero el inicio de acción del adapalene pareció 
ser ligeramente más rápido, pero no significativamente, en 
la reducción del recuento de lesiones inflamato1ias y totales, 
en la segunda y cuaita semanas. Algún grado de i,,-itación 
cutánea se observó con ambos productos, alcanzando una 
intensidad máxima durante la segunda semana ele 
tratamiento. Se obtuvieron puntajes promedio 
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significativamente más bajos con adapalene gel que con 
trctinoína gel p,u-a :mlor (de la semana 2 a la 12) y para 
sequedad �' descamación (a las semanas 8 y 12). Como 
conclusiones el adapalene 0.1 % gel fue tan efectivo como la 
b·etinoína 0.025% gel en un b·atamiento de una aplicación 
cliai·ia de 12 semanas pai·a acné vulgrn· leve a moderado. El 
adapalene gel fue seguro, con baja exposición sistémica, sin 
toxicidad sistémica detectable, y con una tolerancia cutánea 
significativamente mejor que la tretinoína gel. 

COMENTARIO 
J\ pesar de que el aclapalene posee un mecanismo de acción 
más espacillco que la b·etinoína, los resultados de este estudio 
multicénbico clemush·an una eficacia comparable entre los 
dos compuestos, como mono terapia en el tratamiento de acné 
vulgai- ele grados leve a moderado. En fo1ma paralela, se 
muesb·a un perfil ele mejor tolerancia (menor irritación) para 
el adapalene gel, lo que podría conducir a un resultado 
sesgado en cuanto a la tolerancia, puesto que es bien sabido 
que la b·etinoína es menos initante cuando se utiliza en un 
vehículo cremoso. Esto no implica que el adapalene no sea 
un compuesto eficaz y coh un adecuado perfil de seg:u1idad, 
sino que por el conb·rnio, se convie1te en ob-o medicamento 
tópico que puede emplearse razonablemente en el 
tratnmiento de] acné vulgni: 
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PARAMETROS CLINICOS PARA ANESTESIA TUMESCENTE EN CIRUGIA 
RECONSTRUCTIVA DE CANCER DE PIEL. UNA REVISIÓN DE 86 PACIENTES. 

1 objetivo del estudio es desc,ibir y dcHnir 
la  viabilidad de utilizar la técnica de 
anestesia tumescente (TAT) en cirugía 
reconstructiva de cáncer de piel, con 
buenos resultados y sin reacciones 
adversas. En un ensayo clínico fase :), 

realizado en el Instituto Nacional de Cancerología en 
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Bogot;í, de Junio de 1992 a .l u 11 io de 199-!, 86 pacicn tes 
a1nbulalorios, de clase socioeco11<ímica ! ,aja a media, liwron 
remitidos de ()ncología a Dcrmatolc;gía para cirugía 
moderadamente con,plicada, practic;;índosc cirugía de 
dlllccr de piel empleando la TJ\T Se utilizó la siguicnle 
lc'mnula: 0 .. 51, de cloruro de sodio al 0.9%, 0.025L de 
lidocaí11a al 2% (cpinerrina 1 :200000), y S-1111111/L de 
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bicarbonato ele sodio. Se tabularon datos relevantes de 
edad v sexo, características del cúncer de piel, y el tipo ele 
rcco1{strucción walizacla. Se tomaron fotografías y se 
interrogó a los pacientes sobre el nivel del dolor durante 
la invección, y durante y después de la cirugía. También 
se evaluaron el sangrado y los resultados cosméticos. 

En todos los pacientes se presentó distorsión anatómica 
antes de la cirugía. El nivel de dolor y ele sangrado f�1e 
mínimo (ningún paciente experimentó dolor o sangrado 
severos), v la visualización ele los planos quirúrgicos fue 
buena durante la reconstrucción utilizando la TAT En 
promedio, el tamai'io del cspecímen quirúrgico fue de 
6.12 cm2

. En el primer día postoperatorio, la tumescencia 
clisminu,·ó en un 90% en cada paciente. Solamente l 
pacient� presentó como complicación un hematoma 
:1tribuiblc a trauma, mús que a la TAT Los resultados 
cosméticos fúeron buenos en el 90% de los pacientes. 

Revisto Colombiano de Dermatología 

Después de un seguimiento postoperatorio de 2 años, que 
incluyó 81 pacientes, debido a que no pueclieron 
localizarse 5 pacientes (5.85%), puede concluirse que la 
TAT en la cirugía reconstructiva de cáncer de piel ofrece 
buenos resultados y mínimas complicaciones. 

COMENTARIO 

El Dr. Acosta nos presenta los result.aclos <le una amplia 
experiencia persmud con !.a util:izocüm ele anestesia tu111escente 
en cirugút reconstructiva <le cáncer <le piel, con l.a cual ha 
lograelo respuestas terapéuticas y cosméticas muy 
satisfactorias, con mínimo sangraelo y elolor intra y 
pos< >perat< >ri< >s, y con -un 11 tuy alto niwl <le seguridad para la 
lülocaína. Dehe11ws felicitar al autor por su trabajo, su 
excelente casuística y seguimiento, y por esta importante 
puhlicacián intenutcional. 
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INFECCION IATROGENICA POR MYCOBACTERIUM ABSCESSUS: 

HISTOPATOLOGIA DE 71 PACIENTES 

e describe la histopatología de 190 biopsias 
de piel ele 71 pacientes que presentaron una 
epidemia de nódulos y abscesos en la región 
peri umbilical y en los glúteos, secundarios a 
la aplicación de inyecciones de xilocaína. Se 
obtuvieron cultivos positivos para 

Mycohacteriwn abscess-us de los especímenes y de la 
solución de xilocaína. Las severas lesiones inflamatorias 
comprometían la dermis y la hipodermis y mostraron tres 
patrones histopatológicos principales: (I) inflamación 
granulomatosa nodular o difusa con granulomas mixtos 
en 57 (80%) de los casos; (II) abscesos prevalentes con 
reacción granulomatosa leve en 28 (15%) ele las biopsias; y 
(J 11) inflamación granulomatosa profunda en la dermis y 
en la hipodcrmis sin neutrófilos en 3 (4%) de los casos. Se 
detectaron bacilos en 51 (27%) de los especímenes, con 
frecuencia formando pequeños grupos en el centro de 
espacios claros o vacuolas y que correspondían a 
estructuras de tipo lipídico en 156 (82%) ele los abscesos o 
gran u lomas. Esta se1ie representa una ele las más grandes 
epidemias reportadas causadas por micobacterias atípicas 
y en la que la fuente de infección fue conÍirmacb. Los 
resultados enfatizan el papel esencial de las biopsias de 
piel como substrato histopatológico, ayucbndo a detectar 
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el origen de micobacterias atípicas, y estimulando la 
prúctica de cultivos para la identificación de 
microorganismos. 

COMENTARIO 

Los autores presentan los p rincipales hallazgos 
hist()patolrígicos, después ele un prof-unelo análisis y 
estudio, ele 190 hiopsias en 71 pacientes, luego de una 
epúle111üt iatrogé1úca procluciela por Mycohacterium 
ahscessu.s, secundaria a inyecciones ele xilocaína por parte 
ele un tnéelico hiuenergético. Además, p roponen la 
existenC"ia ele un espectro ele respuesta inmune, variando 
clescle alta resistencia con gran-ulomas epitelioides sin 
hacilos, pasanelo por -una forma intermedia con 
granulrmuis mixtos hien elefiniclos, hasta baja resistencia 
con gra:nulomas mal definidos y numerosos bacilos 
úciclo-alcolwl resistentes. Queremos felicitar a los 
investigadores por el análisis de sus resultados, por su 
r.;()nfrihucúín r.;rm nuestra especialidad, y por su 
itnp()rtonte pu.hlicacitín internacional. 
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