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RESUMEN

Introduccién: En Cuba, la introduccidon del HeberFERON para el tratamiento de
neoplasias de piel no melanomas perioculares ha permitido respuestas clinicas y
estéticas muy favorables, evitando cirugias y reconstrucciones complejas, obteniéndose
resultados muy promisorios.

Objetivo: Describir la respuesta al tratamiento con HeberFERON en pacientes con
neoplasia basocelular desde el diagndstico de enfermeria.

Métodos: Estudio descriptivo longitudinal prospectivo en el Servicio de Oftalmologia del
Hospital General Docente Abel Santamaria Cuadrado de Pinar del Rio en el periodo
julio-diciembre 2017. El universo estuvo constituido por 12 pacientes con neoplasia
basocelular, tratados con HeberFERON. Las variables analizadas fueron: edad, sexo,
fototipo de piel, localizacion y tamafio de la lesidn, respuesta al tratamiento, diagndstico
de enfermeria.

Resultados: El 50,00 % de los pacientes estudiados pertenecieron al grupo de edades
de 71 y mas, de sexo masculino, y la lesion tenia un tamafio de menos de 20 mm, el
66,66 % fototipo de piel II, la lesidn se localizaba en el parpado inferior y tuvieron una
respuesta completa al tratamiento con el HeberFERON, el diagnédstico de enfermeria de
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desconfianza e insuficiente conocimiento de su enfermedad estuvo en el 100,00 % de
los casos , temor a la muerte en el 91,66 %, y el deterioro de la piel y los tejidos
adyacentes en un 83,33 % de los casos estudiados.

Conclusiones: La mayoria de los pacientes tratados con HeberFERON presentaron una
respuesta completa a la terapéutica utilizada, traducido en una desaparicion completa
de la neoplasia.

Palabras clave: Neoplasias; neoplasias basocelulares; diagnédstico de enfermeria.

ABSTRACT

Introduction: In Cuba, HeberFERON introduction in the treatment of non-melanomas
periocular skin neoplasms has allowed very favorable clinical and aesthetic outcomes,
avoiding complex surgeries and reconstructions and obtaining very promising results.
Objective: To describe the response to HeberFERON treatment in patients with basal
cell neoplasia since the nursing diagnosis.

Methods: Prospective, longitudinal and descriptive study carried out in the
ophthalmology service of Abel Santamaria Cuadrado General Teaching Hospital of Pinar
del Rio, in the period from July to December 2017. The study population consisted of
12 patients with basal cell neoplasia and treated with HeberFERON. The variables
analyzed were age, sex, skin phototype, location and size of the lesion, response to
treatment, and nursing diagnosis.

Results: 50.00% of the patients studied belonged to the age group of 71 years or
older, of male sex, and whose lesion was less than 20 mm in size. 66.66% had a skin
phototype II. The lesion was located in the lower eyelid and had a complete response to
treatment with HeberFERON. Based on the nursing diagnosis, lack of confidence and
knowledge about the disease was in 100% of the cases; fear of death, in 91.66&;
deterioration of skin and tissues around, in 83.33%.

Conclusions: The majority of the patients treated with HeberFERON presented a
complete response to the therapy, resulting in a total disappearance of the neoplasm.

Keywords: neoplasia; basal cell neoplasia; nursing diagnosis.

INTRODUCCION

En la mayoria de los paises desarrollados el cancer es la segunda causa de muerte después
de las enfermedades cardiovasculares. Australia es el pais con mayores cifras de cancer de
piel en todo el mundo. En Estados Unidos uno de cada cinco a 6 norteamericanos
padece de cancer de piel y datos epidemioldgicos muestran el comienzo de esta
tendencia en el mundo menos desarrollado como Cuba, que revela cifras similares
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desde hace mas de tres décadas. Se prevé que la mortalidad por cancer aumentara en
un 45 % para el 2030 (pasara de 7,9 millones a 11,5 millones de defunciones), por el
crecimiento demografico, el envejecimiento poblacional y a una mejor calidad de vida
gue facilita en habitos de ocio con exposicion solar prolongada.!:?

La cifra de tumores de los anexos oculares también se ha incrementado en los
ultimos 5 afios a escala mundial, representando en la actualidad el 90 % de todos los
tumores oftalmicos, con predominio de los palpebrales y los conjuntivales. Cabe
agregar que de 5 a 9,2 % de todos los tipos de cancer de piel provienen del parpado.3#

El tratamiento quirurgico de estas lesiones casi siempre es mutilante y afecta la estética
del paciente, aunque continla siendo el tratamiento de eleccién.>® La reconstruccion de
la zona afectada puede causar, en mayor o menor medida, alteraciones estético-
funcionales como cicatrices, triquiasis, retraccién palpebral, ptosis, epifora crénica,
entropién, ectropién, queratitis, Ulceras corneales por exposicién e incluso perforacion
ocular.”

Es por ello que después de 20 anos de investigacién y ensayos clinicos en el Centro de
Ingenieria Genética y Biotecnologia de la Habana, Cuba, surge el Heberferom, farmaco
del cual se han publicado excelentes resultados con la administracién perilesional en
lesiones cutdaneas de neoplasia basocelular, con regresidn total de las lesiones.® Su
administracion logra un efecto anti proliferativo, inhibidor de la angiogenesis,
estimulador de la apoptosis y la inmunomodulacién, que puede lograr la desaparicion
del tumor o reducirlo.®1°

El personal médico o de enfermeria encargado de la administracién de esta terapéutica,
debe prestar al paciente apoyo y los cuidados que necesita de una forma estructurada,
légica y siguiendo un determinado sistema, que requiere de una conducta ética para
abordar las situaciones donde surja la contradiccion, se destacan los valores: escuchar
al paciente, facilitar la empatia, ponerse en el lugar de la persona cuidada y favorecer la
autonomia.!

Los cuidados de enfermeria de pacientes con cancer, han sido favorecidos ampliamente
por la incorporacion de estandares de seguridad/calidad, basados en la evidencia de no
dafar y asegurar una atencion humanizada cercana, tanto al paciente como a su
familia, quienes buscan en estos cuidados una ayuda para recuperar su salud.!?

Por todo lo antes expuesto es que se decide describir la respuesta al tratamiento del
HeberFERON en pacientes con neoplasia basocelular periocular desde el diagndstico de
enfermeria.

METODOS

Se realizé un estudio descriptivo longitudinal prospectivo en el Servicio de Oftalmologia
del Hospital General Docente Abel Santamaria Cuadrado de Pinar del Rio en el periodo
de julio-diciembre 2017.
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El universo estuvo constituido por 12 pacientes con diagnostico dermatoscépico e
histoldgico de neoplasia basocelular, tratados con HeberFERON.

Las variables estudiadas fueron: edad, sexo, fototipo de piel, localizacién y tamafio de
la lesion, respuesta al tratamiento y diagndstico de enfermeria.

Para describir la respuesta al tratamiento, se considerd la siguiente clasificacion:

Respuesta completa al tratamiento: Desaparicion total de la lesion.

Respuesta Parcial: Reduccion mayor o igual del 30 % de la suma de los didmetros o
en el diametro mayor en el caso de lesidn Unica.

Enfermedad estable: Reduccién no suficiente para calificar como respuesta parcial o
incremento insuficiente para calificar como enfermedad progresiva.

Enfermedad progresiva: Incremento = 20 % de la suma de los didmetros o en el
diametro mayor de lesién Unica. Aparicidon de una o mas lesiones nuevas.

Se calcularon frecuencias absolutas y relativas mediante la estadistica descriptiva. Los
resultados fueron plasmados en tablas.

El estudio se realiz6 conforme a los principios éticos para la investigacién médica y de
enfermeria en humanos, establecidos en la Declaracion de Helsinki enmendada por la
592 Asamblea General, Seul, Corea, octubre 2008, y acogidos por Cuba. Todos los
pacientes estudiados firmaron un consentimiento informado, donde se le explicaba las
caracteristicas de la investigacion.

RESULTADOS

Los pacientes cuyas edades estuvieron comprendidas en el grupo de 71 y mas
representaron el 50,00 % de los casos tratados con HeberFERON, en esta misma
medida estuvo representado el sexo masculino (tabla 1).

Todos los pacientes tratados presentaron fototipos de piel entre I y IV. El 66,66 %
estuvo incluido en el fototipo II (tabla 2).

El parpado inferior estuvo afectado en el 66,66 % de los casos. El tamano de la lesion
de menos de 20 mm estuvo presente en el 50,00 % de los casos tratados y el subtipo
clinico nodular estuvo presente en el 58,33 % de los casos (tabla 3).
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Tabla 1. Distribucion porcentual de pacientes con diagndstico
de neoplasia basocelular, tratados con HeberFERON, segun edad y sexo

Sexo

Edad Masculino Femenino Total

No. No. % % No. %
40-50 0 2 16,67 2 16,67
51-60 3 0 0,00 3 25,00
61-70 1 0 0,00 1 8,33
71y mas 6 0 0,00 6 50,00
Total 10 2 16,67 12 100,00

Fuente: Base de datos provincial
de casos tratados con HeberFERON en oftalmologia.

Tabla 2. Distribucion de pacientes
segun fototipo de piel

Fototipo de Piel No. %

I 1 8,33
II 8 66,66
ITI 2 16,67
v 1 8,33

Tabla 3. Distribucién de pacientes
segln tamafio y localizacion de la lesion

Caracteristicas de la lesion No. (NZ:Z)
Parpado superior 1 8,33

Localizacion periocular | Parpado inferior 8 66,66
Canto medial 3 25,00
Menos de 20mm 6 50,00

Tamano 20-30 mm 5 41,66
30-90 mm 1 8,33
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El 66,66 % de los casos tratados tuvieron una respuesta completa al tratamiento con el
HeberFERON y el 8,33 % tuvo una enfermedad progresiva (tabla 4).

El diagndstico de enfermeria de desconfianza e insuficiente conocimiento de su
enfermedad estuvo en el 100,00 % de los casos seguido del temor a la muerte en el
91,66 % de los casos, asi como el deterioro de la piel y los tejidos adyacentes en un
83,33 % de los casos estudiados (tabla 5).

Tabla 4. Distribucién de pacientes
segun respuesta al tratamiento

Respuesta No %
Completa 8 66,66
Parcial 2 16,67
Estable 1 8,33
Progresiva 1 8,33
Total 12 100,00

Tabla 5. Distribucion de pacientes segun diagndstico de enfermeria

Diagnéstico No. %
Desconfianza e insuficiente conocimiento 12 | 100,00
de su enfermedad

Temor ante la muerte 11 91,66
Detrimento de la piel y los tejidos adyacentes 10 83,33
Dete_rloro de Ia_ imagen corporal 9 75,00
y baja autoestima

Dolor 1 8,33

DISCUSION

El estudio mostrd una elevada incidencia de neoplasia basocelular en pacientes
masculinos de edades avanzadas?>°13'4 Esto puede deberse a la acumulacién de
radiaciones solares, siendo este el factor de riesgo externo mas importante para el
desarrollo del cancer de piel.

En los ultimos afios, el cancer de piel ha experimentado un incremento considerable en
todo el mundo, incluyendo a Cuba. En la provincia de Pinar del Rio se ha mostrado
también, sobretodo el basocelular. Es importante realizar estudios descriptivos para
conocer el registro real de casos, asi como la aplicacidon de nuevas terapéuticas que
eviten someter al paciente al stress quirtrgico y complicaciones propios de la cirugia,
con un resultado cosmetoldgico favorable.
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El HeberFERON es un método terapéutico seguro. Los resultados obtenidos en el
presente estudio mostraron su seguridad y eficacia en el tratamiento de la neoplasia
basocelular.

El fototipo de piel mas afectado en la investigacion fue el II correspondiéndose con una
mayor susceptibilidad al dano luminico y a los cambios inmunoldgicos carcinogénicos
producidos por las radiaciones ultravioletas.>'# Actualmente se les recomienda a estos
pacientes con riesgo elevado de padecer la enfermedad, disminuir la exposicién
mantenida al sol y de otras fuentes de radiaciones ultravioletas por ser este el principal
factor de riesgo externo modificable.

La region de mayor frecuencia de aparicion en la zona periocular es en el parpado
inferior. Aspecto este que coincide con la bibliografia consultada por ser esta zona la
mas vulnerable a la exposicion solar,3:7.8:10,14

La presente investigacion se realizd desde el diagndstico de enfermeria que constituye
la base para la organizacién de los cuidados que el personal de enfermeria debe
proporcionar a estos pacientes, ademas permite ir mas alla del modelo médico e
identificar aquellos problemas que puedan o no estar relacionados con el diagndstico
médico. De esta manera, pueden los enfermeros asumir completamente su rol como
administradores del cuidado de la salud.

En conclusion, el uso del HeberFERON es una nueva terapéutica alternativa segura
frente al carcinoma basocelular, que permitié una respuesta completa en la mayoria de
los casos, evitando cirugias mutilantes, someter a los pacientes al stress quirirgico y
con un resultado cosmetdlogico favorable en la totalidad de los casos.
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