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TIPOS DE CANCER MAS FRECUENTES

v CARCINOMA BASOCELULAR 70%
v CARCINOMA ESPINOCELULAR 15%
v MELANOMA MALIGNO 10%

v OTROS 5%



OBJETIVO

* DAR A CONOCER LESIONES MALIGNAS A LA QUE CUALQUIER
PERSONA ESTA PROPENSA A PADECERLAS.

* TRATAR DE CONCIENTIZAR A LAS PERSONAS QUE DEBEN ESTAR
ATENTAS A LESIONES CORPORALES QUE APAREZCAN EN EL CUERPO,
CON EL OBJETIVO DE HACER UNA CONSULTA MEDICA TEMPRANA
CON EL ESPECIALISTA.

* PREMISA: «TODA LESION QUE SANGRA, DESCAMA Y NO SE RESUELVE
EN CORTO TIEMPO ES CANCER HASTA NO DEMOSTRAR LO
CONTRARIO ».



CAUSAS DE CANCERES FACIALES

ENTRE LAS CAUSAS QUE PRODUCEN ESTAS LESIONES ESTAN:

* PIEL BLANCA

EXPOSICION AL SOL

ENVEJECIMIENTO

EXPOSICION A LA RADIACION

ENFERMEDADES DERMATOLOGICAS CRONICAS COMO:

PSORIASIS, XERODERMA PIGMENTOSO, ENTRE OTROS.



CAUSAS DE CANCERES FACIALES

SISTEMA INMUNITARIO DEBILITADO
TABAQUISMO

PREDISPOSICION GENETICA

LAMPARAS O CABINAS BRONCEADORAS
SECUELA DE QUEMADURA CRONICA

HISTORIA DE CANCER DE PIEL



CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS DEL
CARCINOMA BASOCELULAR

* VEGETANTES (ELEVADOS, EXOFITICOS)

* ULCERADOS

* PLANOS (PLANO CICATRICIAL: FUEGO EN EL BOSQUE)
* PIGMENTADOS (COLOR NEGRO)

* MIXTOS (LA CLASIFICACION DE UN DETERMINADO TUMOR SERA DE
ACUERDO AL ASPECTO PREDOMINANTE)



CARCINOMA BASOCELULAR

CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS:

 PRESENTAN BORDES PERLADOS (NACARADO BRILLANTE)
e TELANGECTASIAS

 PIGMENTACION OSCURA

 CRECIMIENTO LENTO

 ULCERADOS

« NO PRODUCEN METASTASIS
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CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS DEL
CARCINOMA ESPINOCELULAR

« EXPLOSIVOS (ASPECTO DE COLIFLOR)

« PRODUCEN METASTASIS

« CRECIMIENTO RAPIDO

« NO PRESENTAN PIGMENTO OSCURO

« OLOR DESAGRADABLE CUANDO SE INFECTAN
« LEUCOPLACAS
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CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS DEL
MELANOMA MALIGNO

REGLA DEL A, B, C, D, E PARA IDENTIFICAR ESTE TIPO DE CANCER:

A DE ASIMETRIA: LA MITAD DEL LUNAR NO CORRESPONDE A LA OTRA
MITAD.

B DE BORDE: LOS BORDES SON IRREGULARES, DESIGUALES,
DENTADOS O POCOS DEFINIDOS.

C DE COLOR: EL COLOR NO ES UNIFORME Y PUDIERA INCLUIR
SOMBRAS COLOR MARRON O NEGRAS. EL PIGMENTO SALE FUERA DE
LOS BORDES ORIGINALES DE LA LESION PRIMARIA



CARACTERISTICAS MORFOLOGICAS DEL
MELANOMA MALIGNO

D DE DIAMETRO: GENERALMENTE ES MAYOR DE 6 MILIMETROS (EL
TAMANO DE UN BORRADOR DE LAPIZ).

* E DE EVOLUCION: UN LUNAR O LESION DE LA PIEL QUE SE VE
DIFERENTE AL RESTO PUES EL TAMANO, LA FORMA Y EL COLOR ESTAN
CAMBIANDO, PUDIENDO APARECER TAMBIEN LESIONES SATELITES
(COMO LUNARES NEGROS), SIGUIENDO EL DRENAJE LINFATICO DE LA
PIEL.
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PREVENCION DEL CANCER FACIAL

PIEL BLANCA: NO CONTROLABLE
EXPOSICION AL SOL: CONTROLABLE

ENVEJECIMIENTO: NO CONTROLABLE
EXPOSICION A LA RADIACION: CONTROLABLE

ENFERMEDADES DERMATOLOGICAS CRONICAS COMO:

PSORIASIS, XERODERMA PIGMENTOSO, ENTRE OTROS: CONTROLABLE



PREVENCION DEL CANCER FACIAL

SISTEMA INMUNITARIO DEBILITADO: CONTROLABLE O NO
TABAQUISMO: CONTROLABLE

PREDISPOSICION GENETICA: NO CONTROLABLE
LAMPARAS O CABINAS BRONCEADORAS: CONTROLABLE
SECUELA DE QUEMADURA CRONICA: CONTROLABLE O NO
HISTORIA DE CANCER DE PIEL: NO CONTROLABLE
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CONCLUSION
SE HA CONVERTIDO EN UNA ENDEMIA- EPIDEMIA SILENCIOSA.
NO EXISTE POLITICA GUBERNAMENTAL PARA SU PREVENCION.

LOS PACIENTES ASISTEN O SON REFERIDOS TARDIAMENTE AL
ESPECIALISTA.

LA CIRUGIA ES LA PRIMERA LINEA EN SU TRATAMIENTO.

ENTRE MAS TEMPRANO ES LA CIRUGIA, LOS RESULTADOS FUNCIONALES
Y ESTETICOS SERAN MAS SATISFACTORIOS.
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RECOMENDACIONES
* REALIZARSE UN AUTOEXAMEN PERIODICAMENTE

« TODA LESION NUEVA O YA EXISTENTE COMO LUNARES, PECAS O
MANCHAS A LAS CUALES EL PACIENTE ESTA ACOSTUMBRADO A
VERSE Y QUE CAMBIEN EN SU FORMA, TAMANO, COLOR, EXTENSION,
QUE SANGRE Y /O DESCAME DEBE SER EXAMINADA LO ANTES
POSIBLE.

* DEJAR LA ACTITUD PASIVA CON « NO ME DUELE, NO ME PICA, YA ME
VA A PASAR, ETC. »



Gracias
por su

atencion
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