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Homenaje a la Dra. Guadalupe
Ibarra Duran

Homage to Guadalupe Ibarra Duran.

Alexandro Bonifaz

Los dias 7 y 8 de junio de 2017 se llevd a cabo en el Hospital
Infantil de México Dr. Federico Gomez (HIMFG), el 1¢ Curso
Taller de Dermatologia Pediatrica: Aprendizaje Basado en Pro-
blemas, un curso interactivo que se basé en la presentacion y
discusion de casos clinicos en un formato de votacién abierta.

Al final de este curso se aprovecho para realizar un homenaje a
la Dra. Guadalupe Ibarra Durdn, como una de las precursoras
en la dermatologia pediatrica y la creadora de la especialidad
en el Hospital Infantil de México.

El evento estuvo presidido por las autoridades del hospital
Dr. José Alberto Garcia Aranda, Director General, Dr. Jaime
Nieto Zermefio, Director Médico; Dra. Ménica Villaguillén,
Subdirectora de Asistencia Médica; Dr. Juan José Luis Sienra
Monge, Subdirector de Pediatria y el Dr. Aarén Pacheco Rios,
Subdirector de Ensefianza. Asi como las autoridades del Centro
Dermatolégico Pascua (CDP) y de la Sociedad de Pediatras de
Pachuca, Hidalgo.

El homenaje fue realizado por el propio servicio de Dermato-
logia, con sus médicos de base: Carlos Mena Cedillos, Adriana
Valencia Herrera y Mirna Toledo Bahena.

La Dra. Ibarra inici6 su vida dermatolégica haciendo el Servicio
Social en la Campana Nacional contra la Lepra, donde conoci6
a quien posteriormente fuera su profesor de la especialidad de
Dermatologia, el Dr. Fernando Latapi en el Centro Dermatol6-
gico Pascua, hasta obtener la especialidad en Dermatologia y
Micologia (1971) y de inmediato pasé a ser médico adscrito,
lugar donde trabajé hasta 1985.

‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘

Departamento de Micologia, Servicio de Dermatolo-
gia, Hospital General de México Dr. Eduardo Liceaga,
Ciudad de México.

Este articulo debe citarse como

Bonifaz A. Homenaje a la Dra. Guadalupe Ibarra
Duran. Dermatol Rev Mex. 2017 sep;61(5):434-436.

www.nietoeditores.com.mx
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roblamss Figura 3. Residentes actuales en la especialidad de

o Dermatologia del Hospital Infantil de México.

Figura 1. Dra. Guadalupe Ibarra.

Figura 2. Miembros del Servicio de Dermatologia
del Hospital Infantil de México y participantes del
homenaje.

Figura 4. Dra. Guadalupe Ibarra.

Sus conocimientos en dermatologia pediatricase  doctores Amado Sall, Ramén Ruiz Maldonado y
los debe al propio Maestro Latapi, asi como a los Lourdes Tamayo, los tres Gltimos la prepararon en
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Figura 5. Miembros del servicio de Dermatologia del
Hospital Infantil de México y las doctoras Guadalupe
Ibarra y Margarita Arroyo.

1980: Temas en Dermatologia Pediatrica, editado
por Méndez-Cervantes editores.

Después de la partida del Dr. Ruiz Maldonado
al Instituto Nacional de Pediatria, la Dra. Ibarra
se quedo a cargo del servicio de Dermatologia
en el Hospital Infantil de México, en donde en

2017 septiembre;61(5)

1987 se inici6 la especialidad, primero como
un diplomado de dos afos, y fue precursora de
la especialidad, donde estuvo hasta 1995, fecha
en que se incorpord al Hospital General de Pa-
chuca, Hidalgo, hasta el afio 2000.

La Dra. Ibarra continda en su consulta privada,
pero participa en la mayor parte de eventos,
ya que como miembro fundador de muchas
asociaciones, tiene gran actividad. Su produc-
tividad en articulos, libros, capitulos de libros,
pero sobre todo en la ensefianza es uno de sus
grandes legados.

Este homenaje que le brind6 el Hospital Infantil
de México y su propio servicio de Dermatolo-
gia es una prueba clara de la importancia que
la Dra. Ibarra ha tenido en la dermatologia
pediatrica y un importante legado para su es-
pecialidad.

Felicitaciones Dra. Ibarra y larga vida.
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Capsula

o — CADA CAPSULA CONTIENE:
Isotretincina..........10mg y 20mg
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Isotretinoina

INDICACIONES TERAPEUTICAS: ACNE SEVERO: Acné nédulo-quistico - Acné conglobata - Acné con riesgo de
dejar cicatrices permanentes. ACNE MODERADO: Acné que no ha respondido a otras terapias convencionales (p.e.
antibidticos sistémicos y/o terapias topicas). DOSIS Y ViA DE ADMINISTRACION: Necesidad de ajuste individual;
Dosis diaria: 0.5-1.0 mg/kg/dia Dosis acumulada: 120 ma/kg por tratamiento. La duracién del tratamiento varia en
funcién de la dosis diaria. (Generalmente 16-24 semanas). En caso de intolerancia grave a la dosis normal: Continuar
con una dosis menor (prolonga duracion del tratamiento). Las capsulas deberan tomarse con los alimentos (1-2
veces/dia). La mayoria de los paciente (> 60%) obtienen una desaparicion completa del acné con un solo tratamiento.
CONTRAINDICACIONES EN: Mujeres embarazadas y/o en periodo de lactancia. Mujeres en edad fértil, a menos que
se cumplan las condiciones del Programa de Prevencion de Embarazo. Pacientes con insuficiencia renal o hepatica.
Pacientes con valores de lipidos en la sangre excesivamente elevados o con hipervitaminosis A. Pacientes con
hipersensibilidad a la isotretinoina/excipientes del producto, con alergia a cacahuates o al aceite de soya. Pacientes
con tratamiento concomitante de tetraciclinas. PRECAUCIONES GENERALES: LA ISOTRETINOINA ES TERATO-
GENICO. Programa de prevencion de embarazo (Anticoncepcion, prueba de embarazo, firma de consentimiento,
etc.) para pacientes femeninas en edad fértil. Trastornos psiquiatricos: especial cuidado con pacientes con historial
de depresion. Evitar la exposicion a la luz solar intensa o a los rayos UV (uso de Protector solar). Evitar la dermoabra-
sion quimica agresiva y los tratamientos cutaneos con laser (riesgo de cicatrizacién hipertrofica y de hiper/hipopig-
mentacion). Evitar depilacion con cera al menos durante 6 meses posteriores. Evitar administracion simultanea con
productos queratoliticos o exfoliativos. Recomendar el uso de una crema hidratante y un balsamo labial. Trastornos
oculares: se recomienda el uso de una pomada ocular lubricante o de una terapia de reemplazo de lagrimas.
Trastornos musculo-esqueléticos y del tejido conjuntive: Casos de mialgia en aquellos que practican actividad fisica
intensa. Hipertension intracraneal benigna (pseudotumor cerebral): suspensién de inmediato del tratamiento con
Isotretinoina. Trastornos gastrointestinales: suspender en caso de diarrea hemorragica. Trastornos hepatobiliares:
Monitoreo frecuente de la funcion hepatica. Pacientes de alto riesgo (diabetes, obesidad, alcoholismo, etc.): Analisis
frecuente de valores de lipidos/glucosa en sangre. Manejo de maquinaria: En algunos casos se disminuyé la visién
nocturna (aviso al paciente de precaucion). REACCIONES SECUNDARIAS: Algunas reacciones estan relacionadas
con la dosis: la mayoria es reversible después de la modificacién de dosis o interrupcion del tratamiento. Mds comun:
Sequedad de la piel y mucosas, queilitis, epistaxis y conjuntivitis. Muy comin: Trastornos de la sangre y del sistema
linfatico (Anemia, trombocitopenia, trombocitosis, aumento indice sedimentacion de los itos). Trastornos
oculares (Sequedad, irritacion, blefaritis). Trastornos hepatobiliares (aumento de los valores de las transaminasas).
Trastornos del tejido cutdneo y subcutaneo (dermatitis, exfoliacion localizada, prurito, erupcién eritematosa, fragilidad
cutdnea y riesgo de traumatismo por friccion). Trastornos musculoesqueléticos y del tejido conjuntivo (artralgia,
mialgia, dolor de espalda). Investigacion: Aumento de los valores de triglicéridos, disminucion de las HDL. Comun:
Meutrocitopenia, cefaleas, trastornos respiratorios (resequedad nasal, nasofaringitis epistasis). Investigacion:
Aumento de los niveles de colesterol y glucosa en sangre, hematuria, proteinuria. Raras y muy raras: Infecciones por
bacterias gram-positivos, linfadenopatia, trastornos del sistema inmunolégico (Reacciones alérgicas), trastornos del
metabolismo y nutricién (Diabetes mellitus, hiperuricemia). Hipertension intracraneal; convulsiones, somnolencia,
mareos. Trastornos oculares: Vision borrosa, disminucion vision nocturna, daltonismo, etc. Disfuncidn auditiva.
Trastornos vasculares (Vasculitis). Broncoespasmos, ronquera. Trastornos gastrointestinales (Colitis, hemorragias
gastrointestinales, etc.). Alopecia, Acné fulminante, eritema facial, reacciones de fotosensibilidad, hiperpigmentacion,
aumento de la sudoracién). Trasntormos psiquidtricos: aparicién de casos de depresion, agravamiento de la
depresion, ansiedad, tendencias agresivas, alteracinoes del estado de animo, sintomas psicéticos y con muy poca
frecuencia pensamientos suicidas, intentos de suicidio y suicidio. INTERACCIONES MEDICAMENTOSAS Y
OTRAS: Evitar tratamiento con Vitamina A (rlesgo de desarrollar Hipervitaminosis). Evitar la administracion de
Tetraciclinas (riesgo de hipertensién intracraneal benigna). Evitar uso de Queratoliticos topicos o agentes exfoliantes
(aumento irritacion local). Posible disminucion del efecto de las preparaciones de progesterona en micro-dosis.
MANIFESTACIONES Y MANEJOS DE LA SOBREDOSIFICACION O INGESTA ACCIDENTAL: La isotretinoina es
un derivado de la vitamina A. A pesar de la escasa toxicidad aguda de TREVISSAGE® en casos de sobredosificacion
accidental podrian aparecer sintomas de hipervitaminosis A, los cuales son reversibles. Las manifestaciones de
toxicidad aguda con vitamina A, son: cefalea fuerte, nduseas o vomito, mareo, irritabilidad y prurito. Los signos y los
sintomas de una sobredosis accidental o intencionada con isotretinoina probablemente sean similares. Se esperaria
que estos sintomas fueran reversibles y que desap i sin la idad de tratamiento. Sin embargo, puede
estar indicado un lavado de estémago durante las primeras horas tras la ingestion de la dosis excesiva. PARA UNA
INFORMACION MAS AMPLIA O CASOS DE FARMACOVIGILANCIA: Para sus preguntas de orden general sobre
Trevissage® informedica.mx.cam@pierre-fabre.com. DATOS DE CONTACTO PARA REPORTAR CUALQUIER
EVENTO ADVERSO O EFECTO INDESEABLE (24/7, LOS 365 DIAS DEL ANO): Teléfono mévil: (+52)1 55 5409
4610. Tel: (01) 55 5350 8254. CORREOS ELECTRONICOS: farmacovigilancia@cofepris.gob.mx / farmacovigilan-
ciamxcam@pierre-fabre.com.
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Hace mas por la dermatologia





