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1. DIAGRAMAS DE FLUJO

Algoritmo para Prevencion y
Poblacién adulta Deteccion de MC en Adultos Con Alto
Con exposicién intensa al sol o dafio Riesgo para MC
actinico
y

MEDIDAS DE PROTECCION SOLAR
1.- Reducir la exposicion al sol, particularmente entre las
10am a las 17pm.

Continuar

2.- Proteccion solar fisica mediante la vestimenta: uso de /\ 1

) ¢ Con factores de alto riesgo Medidas de
gafas de sol, ropa de poliéster/ nylon con colores oscuros que ara MC?* roteccion solar
cubran la mayor superficie corporal. Uso de sombrero de ala a P ) P ary
su alrededor autoexploracién

3.- Uso de foto protector solar, con FPS minimo de 15, con re
aplicacion a las 2 h.

h 4

Seguimiento en
*FACTORES DE ALTO RIESGO. medicina familiar

- Fototipo segun Fitzpatrick 1 y II.

- Sindrome de melanoma familiar.

- Nevo melanocitico gigante.

> de 5 nevos atipicos o displasicos

- Mas de 100 nevos comunes o lunares

- Uso de camas o lamparas de

bronceado

- Antecedente > de 250 tratamientos con

luz ultravioleta-psolarenos (PUVA)

\—/\ i
Continuar ¢Lesién pigmentada en piel

Medidas de < con 1 o mas signos del
proteccién solar y ABCDE o signo del pato feo?

Referir al
dermatdélogo en
forma mediata: 2
semanas

V
(2)

autoexploraciéon

A 4

Envio en 24h a
Seguimiento en dermatologia
dermatologia por medio de
fotografia secuencial y
dermatoscopia

¢ Presenta datos de
alarma?**

Referir al

**SIGNOS DE ALARMA. dermatélogo en 2
- Lesion pigmentada en piel previa o de semanas
reciente aparicién con crecimiento rapido Continuar con Medidas de
posterior a la pubertad. | proteccién solar y manejo
- Nevo o lunar con cambios rapidos y por dermatologia
progresivos en color, simetria.
- Cualquier nédulo reciente con aumento de
tamarfio, pigmentado o con apariencia
vascular.
- Presencia de una reciente linea pigmentada
en la ufia.
- Nevo con prurito o hemorragia o datos de

infeccion.

A
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Algoritmo para Prevenciéon de MC en
Adultos

Poblacién adulta asintomatica
Sin factores de alto riesgo para
MC.

MEDIDAS DE PROTECCION SOLAR
1.- Reducir la exposicion al sol, particularmente entre las
10am a las 17pm.
2.- Proteccion solar fisica mediante la vestimenta: uso de
gafas de sol, ropa de poliéster/ nylon con colores oscuros —><<',Lesién pigmentada en piel con>( No )
que cubran la mayor superficie corporal. Uso de sombrero 1 0 mas signos de escala
de ala a su alrededor. ABCDE?

3.- Uso de foto protector solar, con FPS minimo de 15. Re
aplicacién a las 2 h.

v

SIGNOS DE ALARMA
- Lesion pigmentada en piel previa o de reciente

aparicion con crecimiento rapido posterior a la pubertad. Refe’rlr al

-- Nevo o lunar con cambios rapidos y progresivos en dermatologo en
color, simetria. forma mediata: 2
- Cualquier nodulo reciente con aumento de tamario, semanas

pigmentado o con apariencia vascular.

- Presencia de una linea pigmentada en la ufia de
reciente aparicion

- Nevo con prurito o hemorragia o datos de infeccion

v

Continuar con Medidas
Envio en 24h a de proteccion solar y
dermatologia seguimiento en
medicina familiar

*Grado de Recomendacion
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2. INTERVENCION

FACTORES DE RIESGO

Recomendacion Clave GR*

La deteccion del Melanoma Cutaneo (MC), se basa en los datos clinicos de una lesion
pigmentada en piel sospechosa (nevo) y la vigilancia de sus caracteristicas: color, diametro, 4
elevacion y bordes.

La identificacion de individuos con alto riesgo para presentar MC debe ser incluida en un
programa de vigilancia.

La agencia internacional de investigacion de cancer, propone que la radiacién ultravioleta
natural y artificial es un factor de riesgo para el MC. La intensidad de la exposicion a la 2
radiacion solar es mayor dependiendo de: Latitud, estacién del afio y hora del dia.

El MC se asocia frecuentemente: exposicion intensa e intermitente a la radiacion y la
qguemadura primordialmente en las primeras décadas de la vida, con efecto acumulativa.

Las quemaduras solares son debidas principalmente a radiacion UVB, demostrado el
incremento de MC con exposicion antes de los 35 afios. Primordialmente a la exposicion
artificial de radiacion como el uso de camas solares, lamparas de bronceado y camaras
bronceadoras.

Diversos estudios indican como factores de riesgo para MC:
> el riesgo para MC esta fuertemente asociado con exposicion al sol con un patréon
intermitente, en periodos recreativos frecuente en nifiez y adolescencia. Esta provoca
un dafo acumulativo e irreversible.
> Por lo que se aconseja el uso de medidas de proteccion fisica en toda la poblacion en
especial a los que presentan alto riesgo para MC.

Se ha considerado individuos con un alto riesgo (> de 10 veces) para MC comparado con la
poblacién en general ante la presencia de una de las siguientes condiciones:
e Antecedente personal: Sindrome de melanoma familiar y el nevo melanocitico
congénitos gigantes (igual o > de 20cm. de diametro)
e Dos o mas familiares de primer grado con MC
» de 100 de nevos (lunares)comunes 1
> de 5 de nevos atipicos o displasicos
e Fototipo I y Il : respuesta a la exposicion al sol con quemaduras
Evidencia de dafo actinico de piel.
El seguimiento y examen fisico debe realizarse en forma regular por parte del
dermatologo.

Identificar a los individuos con un alto riesgo para MC:
» Pacientes post transplantadas con tratamiento inmunosupresor
» Antecedente de > de 250 tratamientos con luz ultravioleta-psolarenos (PUVA) para 1,2
la psoriasis.
> Antecedente en la infancia de recibir radioterapia contra cancer.

*Grado de Recomendacion
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PREVENCION PRIMARIA

Recomendacion Clave GR*

Evitar la exposicion al sol, minimizar la exposicién al sol buscar la sombra) o el uso de
paraguas
Mecanismos fisicos con el uso de ropa protectora que incluye:
> sombreros anchos (tipo legionario) que ofrezcan proteccién a ambos lados de la cara
y orejas, lentes para el sol 3
» camisas de manga larga y pantalones largos (que cubren brazos, piernas y tronco),
particularmente durante el verano
> La proteccion solar debe ser usada en la piel expuesta (como la cara) que de otro
modo no puede ser plenamente cubierta.

Educar sobre la proteccion fisica como la medida preventiva mas efectiva, enfatizando que
esto es mas relevante que el uso de foto protector o filtro solar.

Se sugiere usar el foto protector o filtro solar, como un adjunto a la proteccion fisica, utilizar
un protector solar de amplio espectro (proteccién contra los rayos UVA y UVB) SPF 50, 4
minimo de 15

La aplicaciéon correcta del foto protector incluye la aplicacion de cantidades abundantes, se
aconseja para el uso del adulto: un promedio de una cucharadita de producto en cada brazo y
pierna, en la parte posterior y en el torso. Mitad de una cucharadita debe aplicarse a la cara 'y
cuello, incluyendo orejas y la parte posterior del cuello, sobre piel limpia y seca.

Aplicar antes de salir y volver a aplicar cada 2 horas, al menos 20 minutos antes de salir al
exterior.

DETECCION

Recomendacion Clave

La identificacion de los individuos con bajo riesgo (de 2 a 3 veces > para desarrollar MC
comparado con la poblacién general), es fundamental el reconocimiento de marcadores 2
fenotipicos.

Las lesiones pigmentadas en piel, nevos comunes, nevos atipicos o displasicos o lesiones
sospechosas en individuos con alto riesgo de MC, deben ser evaluadas con el sistema ABCDE 3,4
o la lista de cotejo de los 7 puntos, por médicos adiestrados en el uso de estas herramientas.

Los individuos de alto riesgo de melanoma y sus familiares deben ser educados para el
reconocimiento de lesiones sospechosas de melanoma y deben de ser regularmente vigilados
por el clinico cada 6 meses:

> Inspeccion corporal total

> Fotografia corporal

> Dermatoscopia si es requerida

2,4

*Grado de Recomendacion
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CRITERIOS DE REFERENCIA

Recomendacion Clave GR*

Las lesiones pigmentadas o nevos sospechosos evaluadas con el sistema ABCDE o la lista de
cotejo de los 7 puntos y con la presencia de cualquier item del sistema ABCDE o cualquiera

criterio mayor en la lista de los 7 puntos, se considerar como una indicacion de referencia al
dermatologo.

Referir al dermatodlogo al individuo con 4 o mas nevos atipicos o displasicos para evaluar su 4
riesgo de MC.

Se requiere en los individuos con alto riesgo de MC, educar sobre la autoexploracion y 4
medidas de proteccién contra la exposicion solar.

En individuos de alto riesgo realizar el auto examen en blUsqueda de cambios de lesiones 4
preexistentes o aparicion de nuevas lesiones.

Considerar como signos de alarma al aumento progresivo de tamafio y volumen de un nédulo 4

o lesion pigmentada que puede estar acompanada de dolor, ulceracion y sangrado

*Grado de Recomendacion



encién primaria y deteccién oportuna

peneral en el primer nivel de atencién

3. CUADROS O FIGURAS

Cuadro 1. Lista de cotejo del Sistema ABCDE para las lesiones en piel
Asimetria geométrica en los 2 ejes

Borde irregular

Por lo menos 2 Colores diferentes en la lesién

Didmetro maximo > 6mm

Elevacion de la lesidon

Scottish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN). Cutaneos Melanoma. A National Clinical Guidelines. Edinburg (Scotland): Scottish
Intercollegiate Guidelines Network (SIGN) 2003 (SIGN publication no. 72)
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Cuadro 2. Lista de cotejo del Sistema de 7 puntos para las lesiones en piel

Criterio o caracteristicas mayor Criterio o caracteristicas menor
Cambio en el tamano de la lesién inflamacién
Pigmentacion irregular Prurito / alteracién en la sensibilidad
Bordes irregulares Lesion de mayor tamano comparada con otras
Exudado/ presencia de costras

Scottish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN). Cutaneos Melanoma. A National Clinical Guidelines. Edinburg (Scotland): Scottish
Intercollegiate Guidelines Network (SIGN) 2003 (SIGN publication no. 72)



