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Objetivos:

1 Comunicar un caso de sifilis precoz en periodo secundario en una paciente mayor de 60 afios.

2 Alertar a los prefiosonales odotologos sobre el aumento del numero de casos en este grupo etario.

3 Ponderar dentro de los diagnosticos diferenciales a las ITS en la consulta de estomatologia geriatrica. .

Caso Clinco

Se presenta a la consulta una paciente de 62 afios de edad, jubilada, onunda de la cindad de Chascomus, provincia de Buenos Asres.
La misma consulta por “Llagas en la boca”

No presenta antecedentes patologicos personales de mterés

Refiere que las musmas aparecieron hace aproxamadaments 4 semanas, acompafiadas de dolor al ragar v cierta disfonia. No ha
temdo fiebre v no ha realizado mingun tratamiento para las lesiones por las que consulta

Al examen estomatologico s observaron miluples pipulas coridnicas mfiltradas, en mucosa de labio infenor, borde lingual
derecho extendiendose hasta el vérnce, v mucosa de limite entre paladar duro v blando, estas ultimas rodeados de un importante
eritema. No existian lesiones palmares, pero si miltiples adenopatias submaxilares no dolorosas. La semiologia potognomdmca,
mpone &l diagnostico clinico de secundansmo sifilitico, lo que se confirma con una VDRL reactiva de 1/64 diluciones. Serologia
VIH: no reactivo. Pareja, VDRL no reactuiva; Serologia VIH no reactiva. Inecia tratameento con pemcilina benzatumca [M

Discusion:

La sifilis es una infeccion de transmision sexual de denuncia obligatoria y curable. En las ultimas décadas se ha comportado como una en fermedad
reemergente que ha puesto en alerta a los organismos nacionales e internacionales de salud. Los grupos etarios mas vulnerables, adolescentes y adultos
jovenes, han sido claramente informados. Sin embargo, el aumento de la expectativa de vida de la poblacion, el uso de drogas para la disfuncion eréctil y la
falta de uso habitual de medidas de barrera podria correlacionarse con el aumeno de infecciones de rtansmicion exual (ITS) en personas mayores de 50 afios.

Conclusion: La estrategia del nivel primario de atencion sonsiste en el TESTEO de las ITS y la realizacion de campafias de prevencion que puedan hacer
llegar a la poblacion la informacion necesaria para prevenir el contagio de dichas enfermedades. Debemos tener presente que las infecciones de tansmicion
sexual “no tienen edad” y que esta en si misma, “no es preservativo”.
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