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RESUMEN

Introduccion: el cancer de piel es la principal causa de tumores malignos en el mundo. Este dato es de
especial relevancia en personas de la tercera edad, como parte de todos los cambios que se
experimentan durante el envejecimiento. En Cuba, los estudios indican que este tipo de carcinoma
representa 75-80 % de las neoplasias cutaneas diagnosticadas, lo cual la ubica dentro de los paises de
América Latina con mayor incidencia del cancer de piel no melanoético.

Objetivo: presentar un paciente con carcinoma basocelular localizado en una zona donde la
intervencion quirdrgica podria comprometer la anatomia ocular, y por ello, fue tratado de forma exitosa
con HeberFERON®.

Presentacion del caso: paciente blanco, masculino de 78 afios, con antecedentes de diabetes mellitus e

historia de exposicion crénica al sol. Acudié a consulta por presentar tres lesiones localizadas en la
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piel, de meses de evolucidn, crecimiento rapido, y facil sangrado. Durante la anamnesis manifestd
haber trabajado durante muchos afios en la construccién, sin utilizar proteccion solar. La biopsia de piel
de la lesion mayor dio como resultado un carcinoma basocelular sélido ulcerado, y se le indico
tratamiento con HeberFERON® para esa lesion, y exéresis para las menores, una vez disminuy6 su
tamarno.

Conclusiones: el tratamiento con HeberFERON® constituye una opcidn terapéutica para evitar
aquellas intervenciones quirdrgicas que comprometan la anatomia facial. Se recomienda su uso en
pacientes con carcinoma basal en localizaciones similares a las del paciente de este estudio.

Palabras clave: = CARCINOMA  BASOCELULAR/tratamiento ~ farmacoldgico;  USOS
TERAPEUTICOS; NEOPLASIAS CUTANEAS/tratamiento farmacolégico; INTERFERONES/uso
terapéutico; INFORMES DE CASOS.

ABSTRACT

Introduction: skin cancer is the main cause of malignant tumors in the world. This information is
relevant in the elderly, as part of all the changes experienced during aging. In Cuba, studies indicate
that this type of carcinoma represents 75-80% of diagnosed skin neoplasms, which places it within the
Latin American countries with the highest incidence of non-melanotic skin cancer.

Objective: to present a patient with basal cell carcinoma located in the lower eyelid of the left eye,
with possible compromise of the ocular anatomy if he underwent surgery, and for this reason he was
successfully treated with HeberFERON®.

Case presentation: a 78-year-old white male patient with a history of diabetes mellitus and a history of
chronic sun exposure. He came to the clinic for presenting three localized skin lesions, months of
evolution, rapid growth, and easy bleeding. During the anamnesis, he stated that he had worked for
many years in construction, without using sun protection. Skin biopsy of the larger lesion resulted in an
ulcerated solid basal cell carcinoma, and treatment with HeberFERON® was indicated for this lesion,
and excision for the minors, once its size decreased.

Conclusions: treatment with HeberFERON® constitutes a therapeutic option to avoid surgical
interventions that compromise the facial anatomy. Its use is recommended in patients with basal
carcinoma in locations similar to those of the patient in this study.

Keywords: CARCINOMA, BASAL CELL/drug therapy; THERAPEUTIC USES; SKIN
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INTRODUCCION

La luz solar genera sensacion de bienestar y placer en la piel; es necesaria en la sintesis de vitamina D
en el organismo, e incluso contribuye a la mejoria de afecciones dermatol6gicas como la psoriasis. No
obstante, en exceso es perjudicial y sus efectos nocivos —conocidos como fotodafio— en dependencia de
su gravedad pueden ser agudos (quemadura solar y fotosensibilidad) o cronicos (fotoenvejecimiento y
cancer de piel). El cancer cutaneo es el mas importante por la morbimortalidad que entrafia.)

Por su incidencia, el cancer de piel es el principal tumor maligno diagnosticado; supera el conjunto de
todas las otras neoplasias que afectan a los seres humanos. Este hecho es de especial relevancia en la
tercera edad, como parte de los cambios caracteristicos del proceso de envejecimiento.?®

En Estados Unidos de Norteamérica se diagnostican anualmente 2 800 000 000 de pacientes con
carcinoma basocelular, y en Europa 700000. En Cuba, segun algunos autores, el carcinoma basocelular
representa 75-80 % de las neoplasias cutaneas, por lo que se situa dentro de los paises de América
Latina y el tercer mundo con mayor incidencia de cancer de piel no melanético, con una tasa de
55,46/100 000 habitantes. Esta realidad, y la probabilidad de que en el afio 2025 la cuarta parte de su
poblacion tendra mas de 60 afios, hacen necesario dirigir todos los esfuerzos a su control.®

La mayoria de los carcinomas de células basales aparecen en la piel expuesta al sol de la parte superior
de la cara, en individuos de tez blanca, mayoritariamente de sexo masculino. Se caracterizan por su
crecimiento lento y, aunque rara vez producen metastasis, tienen capacidad destructora local, y
comprometen extensas areas de tejido, cartilago e incluso hueso. Por ello pueden provocar trastornos
funcionales, repercutir en los ambitos laboral, economico y social del individuo, y afectar su calidad de
vida.:"

Los pilares de la atencion médica a los enfermos de cancer cutaneo son el diagnostico precoz —por el

cual es posible instaurar un tratamiento oportuno para detener el proceso maligno—, y el adecuado
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seguimiento del paciente.® La eleccion del tratamiento mas apropiado dependera, en cada caso, del
tamafo de la lesion, su localizacion, el tipo de carcinoma basocelular, el estado general del paciente, su
edad y necesidades estéticas.®

La intervencion quirurgica es la primera opcion de tratamiento en pacientes con carcinoma basocelular.
Sin embargo, aun cuando se realice respetando el margen oncologico recomendado en la zona
periocular, puede implicar la extirpacion de amplias areas de los parpados o de las vias lagrimales. La
reconstruccion de la zona afectada puede causar, en mayor o menor medida, alteraciones estéticas y
funcionales como cicatrices, triquiasis, retraccion palpebral, ptosis y ectropion.®12)

El HeberFERON® podria ser una opcion terapéutica valida a utilizar en los enfermos de carcinoma
basocelular imposibilitados de ser intervenidos quirurgicamente, o en aquellos que con posterioridad a
la operacion la biopsia confirme la presencia de tumores en los margenes de seccion o en las lesiones
recidivantes.!?) Este farmaco es una mezcla de interferones con propiedades antiproliferativas y
antiangiogénicas, que se ha utilizado en varios tumores de la piel con un alto grado de tolerabilidad,
muy buenos resultados cosméticos, bajo porcentaje de recurrencia y alto indice de eficacia.*?

El objetivo de este trabajo es presentar un paciente con carcinoma basocelular localizado en el parpado
inferior del ojo izquierdo, con posible compromiso de la anatomia ocular si fuese intervenido

quirurgicamente, por lo cual fue tratado de forma exitosa con HeberFERON®.

INFORMACION DEL PACIENTE

Paciente masculino de 78 afos de edad, color de la piel blanco, con antecedentes de diabetes mellitus e
historia de exposicion cronica al sol. Acudi6 a consulta por presentar una lesion en la piel, de meses de
evolucion, crecimiento rapido y sangrado facil. El paciente se automedicO con antibiéticos orales y
topicos, sin obtener mejoria alguna. Durante la anamnesis, llamé la atencion el antecedente de
exposicion prolongada (por afios) a la luz solar, sin proteccion, por su labor en el sector de la

construccion.

CUMPLIMIENTO DEL COMPONENTE ETICO DE LA
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INVESTIGACION CLINICA

El comité de ética de la investigacion de la institucidn acepto la publicacion del informe de caso, previa
aprobacion del paciente y sus hijos. Esta ultima se obtuvo mediante la firma del consentimiento
informado para divulgar su situacion de salud, que incluyé el permiso para publicar las fotos. Se
mantuvo la observancia en la eliminacion de la informacion identificativa de todos los datos

relacionados con el paciente.

PERSPECTIVA DEL PACIENTE

El paciente en todo momento se mantuvo cooperativo con la atencion médica recibida. Al finalizar,
tanto él como sus familiares, mostraron satisfaccion y agradecimiento con los resultados del

tratamiento.

HALLAZGOS CLINICOS

En el examen fisico se constatd que el paciente presentaba un cuadro cutaneo localizado, constituido
por tres lesiones. Una, redondeada, de aspecto tumoral, bordes regulares, limites bien definidos,
didmetro aproximado de 1 cm, superficie lisa, eritematosa, con finas telangiectasias y centro exulcerado
de fécil sangrado, asentada en el parpado inferior del ojo izquierdo. Otra lesion, pigmentada, de aspecto
tumoral y aproximadamente 0,5 cm de didmetro, de igual superficie, proxima al canto interno del
mismo 0jo; y otra en el surco nasogeniano y parte del ala nasal izquierda, exulcerada, con bordes

microperlados y limites bien definidos.

EVALUACION DIAGNOSTICA

Tras la exploracion fisica y el examen general del paciente, se le indicaron examenes complementarios.
La biopsia de piel (B-1931-19) de la lesion mayor dio como resultado un carcinoma basocelular sélido

ulcerado.
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Los examenes de laboratorio mostraron los siguientes valores: hemoglobina en 12g/L, conteo de
plaquetas en 242g/L, glicemia en 8 mmol/L y creatinina en 50mmol/L. El hemograma con diferencial
estuvo en 6,5x10/ml, el conteo de eosindfilos en 0,01, la transaminasa glutamico piravica en 18 U/L, y
la transaminasa glutdmico oxalacética en 21 U/L

En la dermatoscopia se observaron nidos ovoides, glébulos multiples, teleangiectasias ramificadas y

ulceracion (Fig. 1).

Fig. 1 — Imagen dermatoscopica de la lesion.

INTERVENCION TERAPEUTICA

Para la lesion de mayor tamafio se indico tratamiento con HeberFERON®, consistente en 3 bulbos
diluidos en 1 cc de agua para inyeccion, por via intradérmica perilesional, tres veces por semana en
dias alternos, durante tres semanas consecutivas; la dosis a administrar se inyecté en puntos

equidistantes alrededor de la lesién. El paciente fue evaluado con regularidad hasta la semana 16.
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Fig. 2 — Paciente en la semana inicial del tratamiento. Obsérvense las lesiones mayor y menores.

SEGUIMIENTO Y RESULTADOS

Al finalizar el seguimiento se le realizé un nuevo estudio dermatoscopico para corroborar la efectividad
del medicamento en la lesion de mayor tamafio tratada. Se comprob6 que las dos lesiones restantes

disminuyeron sus tamafios, y al finalizar la semana 16 se les realiz6 exéresis (Fig.3 y Fig. 4)

Fig. 3 — Paciente a las dos semanas después de Fig.‘4 Paciente en la semana 16 posterior al
finalizado el tratamiento. tratamiento.
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Mediante el anélisis histoldgico de la biopsia de piel extraida en ese momento, se confirmd el

diagndstico de carcinoma basal sélido ulcerado pigmentado para ambas lesiones (Fig. 5)

L - & =% E -
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Fig. 5 — Imagen histoldgica de la lesién. Se observan islotes de células semejantes a las basales, con nlcleos

grandes, y células periféricas dispuestas en empalizadas.

DISCUSION

El carcinoma basocelular puede tratarse de diversas formas, en dependencia de tres factores: variedad
clinica, localizacion y tamafio de la lesion. Sin embargo, el tratamiento debe encaminarse a la
erradicacién completa del tumor y a conseguir tanto resultados funcionales Optimos como estéticos
aceptables.™®

La destruccion local que se genera en el curso de un carcinoma basocelular no solo se debe al tumor en
si; la intervencion quirdrgica como opcion terapéutica mas utilizada también genera pérdidas
importantes de tejidos, cuando se respetan los margenes oncoldgicos recomendados (3-4 mm). Ello
causa afectaciones en el aspecto funcional del organismo,4* debido a que ocasiona malas posiciones
palpebrales y cicatrices anestésicas, aun cuando se trate de cirujanos expertos. Si la lesion se extiende
hacia la orbita ocular o el hueso, puede ser necesario extirpar estructuras oculares o el 0jo en su
totalidad, asi como parte de los huesos faciales si estan afectados.*®

Ante la necesidad de encontrar otras opciones terapéuticas para el tratamiento del carcinoma
basocelular, el Centro de Ingenieria Genética y Biotecnologia (CIGB) cubano desarrollo el
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HeberFERON®, una nueva formula que combina interferones (IFNs) alfa y gamma.*® Su introduccion
en el cuadro de medicamentos cubano se debe a la eficacia demostrada en la curacion del carcinoma
basocelular; por sus efectos antitumoral y antiproliferativo, se evitan mutilaciones quirdrgicas de las
areas cutaneas afectadas y mejora la calidad de vida de los pacientes.(217:18)

El HeberFERON® se presenta en envases de 10 y 25 bulbos 2R; esta compuesto de interferén gamma
humano recombinante (0,5x 106 Ul) e interferén alfa 2b humano recombinante (3,0 x 106 Ul) como
principios activos. Fue patentado en el Registro Publico Cubano de Ensayos Clinicos con el codigo de
registro ptblico RPCEC00000164, el cual se encuentra en fase IV de ensayo clinico.®

En este paciente se utilizd el HeberFERON® debido a que esta indicado en todos los tipos de
carcinoma basocelular, y es mas potente que el INF-a2b y el INF gamma aplicados por separado.
Debido al potente efecto antitumoral de este medicamento, la recurrencia del carcinoma basocelular es
menor de la observada antes de su aparicion en el mercado,®® lo cual se ha demostrado en multiples
casos.® Este es, ademas, un ejemplo de que en Cuba el desarrollo tecnolégico ofrece soluciones
competentes en el ambito de la medicina.

El presente trabajo tuvo como limitacion el no contar con suficiente bibliografia en espafiol, para la
discusion de los resultados.

CONCLUSIONES

El tratamiento exitoso de este paciente con HeberFERON® como alternativa terapéutica para aquellos
casos con carcinoma basocelular, evité una intervencion quirdrgica que habria afectado sus aspectos
funcional y estético. Por ello los autores consideran este trabajo un aporte de evidencias cientificas
respecto al tratamiento con HeberFERON® como opcién terapéutica valida para evitar aquellas
intervenciones quirurgicas que comprometan la anatomia facial. Se recomienda su uso en pacientes con

carcinoma basal en localizaciones similares a las del paciente de este estudio.
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