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_RESUMEN

cDbmle.. Romero Ma.. del P|lar.;Cnrmnoma Celular E mmo*o .en; Cnto E“tudio o

recapdulalwo y Reporio de un caso Trnhnjo rlnnl E..cnio de\ la Pmcﬂca Profe..xonol

Cervanles.)

' E} carcinoma celul

tumeres cﬂtanqos de origen

y tratamicntos relacionados ¢en oste problema.



lm‘RODUCCIOH.
La picl es uno de Io., orgono., de muyor tamnno del cuerpo, nlcamando un 18 % del

pe 1] !ohl (1D)

Dese mpcna mump 5 func i, cnire fas que se inciuyen:

1. Barreru mrcu danle

2 "roteccion y nlqlnm:ento

a. Apnnencin y movili

verd rcnc]ada en nheracioncu en ¢l resto dol erganismo,

Debldo a que las palologla“ de In piel son muy c‘dcnsa debc considerarse comd ﬁria o

mela la bu qucda de un conecimicnio mas amplio que pcmma realn'ar un dlagno=‘llco on.

forma prm:m on basce al cual se logre I clecuién de’ un lrntaml nto odccundo y -*u

evlablec:mienlo de mancra temprana, mc)omndosc a.A cl pronoshco para cl paclcnte



on carcinoma _celular .

relacionndos con oste
padecimiento,

e) Diferentes tratamicntos ut




Los tumors &5 cumnr-ou ¢h c! gmo uon problcma., clmu.o., comuneu, repreuenlan un 20% del

lolal de Io.. lumorc qucx afocmn .,u orqnnismo“ I\prmamadnmc:nle el E-D% de los lumorc..

culdneos son de arigen epﬂehal yun 40% da ello -son malignos U,B).

s diferenciales reinuonado’s‘cﬁon oste -

pudecmuemo

e) Diferentes lrnlnmmntou uhlr’ndo.. con el f' n de ru.,olve:r el pmblcmn




’ErdLoGiA;

El carcinoma celular‘ ag camo 50 ocurre pnncipnlmenie cn qnlou adunou Y e-ta

(.|cmento lulev L.omu' Ie I ne




perul..tcnk. ol cpvicho melaplu'wo es nlgo dc..ordcnndo (e'aaten varinclone., cclularo.. de




SIGNOS Y LESICMES,

‘La lesién mas temprana nparc.cera como una llgern dermalms solnr, mdlcada por Ia'

presencia de ertema en las puntas y bordg.. ‘de tas rejas (2 16 : qe cree ‘nue nparicwn :

rc.noma in ..:‘u

(t) E.,le npnrccu como placu., pequcna-* blen dcﬁmdn..‘de color ro;o pnrduzco cnn borde*' :




firmas ¥ ligeromentes clevades,su tamﬁﬁo‘vnrin de mm a cm (24). Su supe:rﬁcie ‘suyclo ser

]

escamosa debido @ una | dromético hiperqueratinizacién (25

Estas  lesiones pucden -

aparecer como Unicas o multiples (2,9,15




firnes y ligeramente olevados,su tamano vnna da mm a um ( 4) uU uparﬁcic \.uelc ser

escamosa dcebido o una dramahcn hlperqucrnllmznuion (2.: .,ln vleuione.. pucdcn

aparecar come Gnicas o mulllples (2,9, l..-)

obgervar una plac




quernﬁntzacxon prcmalura 4, IB)

En el proce..o dl.,pl sico pucde ed Ilr un rempln._o del cupesor opldermico nonnal por

cclula., ahplca., cn ln.,'que ..a‘ ob.,ervu' n lncremento en Ia relaclon nudeo—cdopla.,ma“,

prevenlnndo.,c una atipia nucloar que’

lcular, nucleolo prominente ¢ hipercromalismo (O)

un CCE franco (4 9 27)

.o mayeria do los earcinomas cclulares escamosn

gueratina, los

POEREMENTE DIFE

sg cnrnctonza por. agrandamiento” nuclear,’ nucleok



de grandes istas dc: CUIUIQ‘J [+5! cnmo ag pradommnn. Las L(.lulﬂu neopln ic'\.. a'dnben un,

crlopla..ma bn.,of‘ llco (.,xtu..\c n quo sg menclona se ve mcramenlada conforme uumenla ‘el

'grndo de annplusm) ki ahpm uclanr Qo presenia también’ actividod: mﬂollw nhpncn, ‘...u’

pucde qbservmf la prasencia de puentos intercelulares (estos in can’ claromen un ongcn' :

po..lbnhdad dc nu.lnst s si 1 cmbargn no'se han rcpodado casos especifi

Este es porticularments ueno en los casos in i mda., por la qu solar, cn dende de ‘ocurrir -

clastagsis, se produce Icnlamenle Y gcm.mlmcnto hncm nodulo° Ilnfahco“ glonale., (4 2).

En los CCE en o banda corenaria de Ia una °e ob"ervu -un ‘\/or propen"mn de
melasla.. is hacia los néddulos Imfullcos regionales mu.mlmcnlt':, y po lenormenlo al pulmon

{13,15,22).



' bmo*aosréd :
El diagnéstico del CCE st b'l.,nra en lre=' a«‘pccto., bn ico.,
- Histeria clinica, k :
- Exémen f_i._eif.b;"» '

- Blopsia.”

- HS“'OI‘L' cu- 'c,-‘.

£l mohvo por el cua ol pm:mnlo 0.. prc%ntnda pnra <'u rcvn.,mn 0-1 gent.ralm n!o In,

uriculor, lobies /o' nariz

- CIToL oox.- ;

El examen cnoloqmo provca un media mpldo conﬁablc y sequro de evu\unmon de una

maso cutdnea ..o.,pecho.,a do sar un CCE, ‘/ dc los ganglios linfatices regionales en cose de



panel bxoqu:mn: vy urianalicis; los cuale L.onmuven una parte importante de la evaluaclon ’

17

complctn dol pncionte (14

Una ev_aluaclon radxogra.ﬁna podra fevarse a > para de emjmar la posible prese]r')cia‘ do
metdstasis al campo pulmon r (19)

Con ros pcc!o al dmt;no.'tmo d eren

wisten algunos bndeciniiénto‘3~quc.p'uodcn ]
compartir uno o mas gnm paremdo :

1. Enfermedades parasnnnas.

Sama sarcéplica. Infes! lnc:on cau adn por la presencia de garcoptes scabiei , 5o

coracteri=s ctinicomente por inflamacién v prurﬁo sovero. So obscrva crilemd, papulos,

costras, olopecia y engrosamiento coracteristico del margen dol pabelién auricutor. Se ven



ofectadas 0lms pcmcs dcl.cucrpb . bomo" codos_y corvejonas, Vés_!os', presenfon con

dis lnbuuda on cahe‘a, l.UC"O v ba de Ia [ i

|ncluyun fobre, anormda y pcrdldu dn po o (1) ;

{épicos (21).

U, Enfermnedode E:::z:urmmcdiudaf"

canal auditivo. De ordmnno el'pmcovo comh.n._a 2n cara y argjag, -uenta en Iau pmnu, !a..

almchadillas planlarc*‘ (hlperquualos)‘* vellova o pulpejos duros) e mglc.., cn muchos :

amma!cs se hace muihfocal o generalmado en s¢is meses (16,19).



H -.Tr-,mtmo

Genesal,

Deberd considerarse una lerapia lemprana cuyo objetivo sen de tipo profildctico. * -

minimo cn ¢f lmtamlcnlo (20). B



11

Los retinoides (dcnvndou de la vﬂamma A) h.:m sido empleado., de munera recl nie en el

denlro do *‘uu cfccto ecundnno., SO menclonar

elevamon de enzlmn* hepahca., 0) y

re.,ullndo enla ro“oluclon clmlcn '

ul

en forma lcmprana (ID 30)

Eluso de rehnmde cn dcrma!ologla V“iennnna cs dc rcmcnl'- dccarrol!d;' 50 yccg'néidern que




cn nl hr.nmbm {12). Se ha repcnudo una mu\/

on CCE nqlnva jvos en galo Se da una dosis de 10 a 15 unidodes ;J ¢ met

cuédrado

via subcul:’meu durante 2 dla« Y. poslenommnlv ©n forma °cmanal Sc indica quo no debe‘ .

uobrcpnvar..c una. do.,l., dr: DD mg’mclro cuadrade (12). Sin c.mbnrgo su ofo

muy du.,cuhdn (5 6).

- Mﬂo*(anirom. anmanlo alcoma una re*‘puc la oblclwn en cl lralumlcn

ol CCE feline.

Pero pucda ser con.,lderado come una opclon para le..lone., utdneas * metastasicas.

celutar oral por una media de 70 dios, lo cunl &2

cunndo e..tn modahdnd se emplea sola. Si ﬁm\mrgo su emplco na ha sido, bien qstu"dlbndo,k
@, ) :

- Combinasién \ﬁncrislina.rﬁéloirexalcvéiélofosfﬁﬁ}idiféla fu evaluada en'gatos épﬁ CCE



El protocolo emplecado fue: lncn.,tmu DS mg,'mr.lm cundrndo/‘mtraveno"o el dm 1

tratados IB a 7" horn., de pue.. dr.'quc estoc son mvm.lndo.,, con un Iaunr dc nrgon z.on



udecuadn pequenm le..nonr.' olara., fouale., La dumc;on de la regpuecla fue ob.,ervadnf

por 2 9'6 meses (lB 20)

Crakcrapm. E«la modahdad de lralumh.nlo puedc pmporclonnr resunado.. favarable‘-~

uspeclalmente en le xone.. mcnore., dc ! tm dc dlamelro La cnolcrapm c., ldeal para



tumorcs de! porpndo dondu la funcienalidad estructural debe‘ ger preservndﬁ

Cado lumor. dcbe ﬂufnr nl ‘mehos do., congnlam:cnto« rapxdo~ Yy dt)n de corjg'olbmhmos.

lentos, pudlendo ..er ire., ‘

(18,20,26). }

Para quo .,oa cfcc!rva d\.bcn lograrca marg\.ne.. adecuada... dablendo ser po.,lblo do .




ESTA TESIS NO DEBE
LA [ . ] ‘H

T

refcrencia 1:1 ehmmauon d\. ol mano., cm dn. te]ido sano o lo lorga de tode &) margen de!

fumor, requmendo mnrgcnes mas umpho., los tumoro.. invosives (IS 1 I)

La tecmcn

cosméiicos‘fuvornhlés (24).

ESTA TESIS WO DEBE
SALIR DE LA BIBLIOTECA



dlagno"hco hn.,la‘ el irnlamlento que sg llevd o cabo
Dcscmpc' '

Un galo blanco de Ia rmn europeo dnmc tico orduloctom'r*ado, de oche ofios de

edad fue pre..cntndo'al nrca de demalologm del Vclcnnnry Tx.achmg Ho*pﬂul dg lo Escucla

do Mt,dlcmn Voionnuna do; la Unwervmad de Tewns ALK debide a las leﬂionc* que . .

pre“entaba on nmho., pabulloncu nunculnrev A! axdmen fisico so cbsarvé lo “igulonu. Lnu

non.,tante‘. f siologicnu dnl pnclenta sc enconlmron dentro do los rnnqos normalo., Sa

prouontabnn a mvul do nmbou pnbollonou auriculares margenos onlcmalouo.,, ura ] do

Se " delorming que - csta “aparien
considerando I historia clinica y exdmen fzlco se considerd la posible presencin do 'un

CCE.




El case fue remitido al raa de cirugia de lejidos blandos, en donde con les dotos conocidos
se decidié realizar una biopvié ‘excisional con e| 'obielo_ do_confirmar el diagnéstico. La

biopsia fue enviada al drea de hl“lopﬂlologln Lo' res uﬁados de la histopatologia revefaron

mvadwndq Ia demw)s, loles células presentaban

cordones do celulcr' poiledrim.. lrrequlare

, se observaban olgunas células

“radiografins tor&dcas .y

microhematocrit

En bd;o o fos resullodes oblenidos se opté por g trolamiento quin’Jrgico.

apm.amadamenlc un’



idos hlando',s. en dondé con los datos conocidos

se decidio rcnl_izm"'unn biopsia exclsional con ¢l objeto do confirar el diagnéstico. La

un citoplasma celular basoffice y ndcleos hiparcromatices, se observaban algunas células

grandes, rodendas - dapa a’ profundamente  cosinefilico

sentaba una actividad mitéica

del pobelidn auricula

la piel de la superficie céncava, fa sulurd se ronlizé con Vetafit 4-0,




£
s

DISCUSION.

El CCE e una nuoplaulﬂ mnllgnn nllumunlc invasiva a mvel Iocal cuyn meln«lasus es

lcnla ounque e lndlcu que (.l dos arrollo de e.,ln ¢s mas blcn mro (2 16 20)

El proccdlmlenlo di nouhcu bn..u.o o8 ol hlslopmologmo yn quo cl no oﬁécc una )

informncion uﬁl sobrc o arqudecium mva-md'\d de In neoplauia‘ sin embnrgo, no’ dche

de reseccion quinjrgica mcompjetn 4 |).
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