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Introduccion

El examen fisico dermatolégico es una herramienta fundamental en la practica clinica, ya que
muchas enfermedades sistémicas pueden manifestarse inicialmente en la piel, para realizar
una evaluacion semiologica adecuada, es esencial identificar y clasificar las lesiones cutaneas
segun su morfologia, tamafno, contenido y profundidad, bajo este fundamento, las lesiones
primarias se definen como aquellas que aparecen de manera directa como expresion de un
proceso patologico, mientras que las lesiones secundarias surgen a partir de la evolucion de
las primeras o por factores externos, como el rascado o la infeccion.

Por tanto, este trabajo tiene como objetivo describir las lesiones primarias mas relevantes
desde el punto de vista clinico, abordando su definicidn, caracteristicas morfologicas y
ejemplos representativos observables en la practica médica.
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Conclusion

El reconocimiento adecuado de las lesiones cutaneas primarias no solo facilita el diagnostico
de enfermedades dermatoldgicas, sino que también permite identificar signos tempranos de
patologias sistémicas, es por ello que es indispensable que el profesional de la salud sea
capaz de distinguir, por ejemplo, una macula de una vesicula o una pustula de una ulcera,
comprendiendo sus caracteristicas morfologicas, su evolucion y el contexto clinico en el
que aparecen.

A través del estudio riguroso de la semiologia cutanea y el criterio clinico se fortalece la
capacidad diagnéstica y se mejora la toma de decisiones, lo cual resulta en una atencion
médica mas completa y oportuna.
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