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Conclusiones

• La sífilis, lejos de ser una enfermedad “anecdótica”, está en el día a día de la dermatología, 

especialmente en los últimos años con un repunte de sífilis en mujeres y su traslado a la sífilis 

congénita. Es importante reconocer formas atípicas, como las anulares, nodulares o 

granulomatosas, que recuerdan que la sífilis mantiene su enorme capacidad de simulación 

clínica. 

• La emergencia de Trichophyton indotineae y de T. mentagrophytes tipo VII refleja un cambio 

en la dermatología infecciosa: dermatofitosis más complejas, a menudo extensas o atípicas, 

con posibles implicaciones de transmisión sexual y que exigen mayor sospecha clínica, 

anamnesis dirigida y confirmación microbiológica, dado que en ocasiones son resistentes a 

tratamientos habituales. 

• Parásitos y otras infecciones menos habituales refuerzan la necesidad de una dermatología 

infecciosa amplia, atenta y transversal

. 
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