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PALABRAS CLAVE Resumen

Carcinoma de Objetivo: Valorar las caracteristicas demograficas y clinicas de los pacientes con carcinoma
conjuntiva; epidermoide de conjuntiva en el Fundacion Hospital Nuestra Sefiora de la Luz, I.A.P.
Conjuntiva; Métodos: Se analizaron los expedientes de pacientes diagnosticados con carcinoma epider-
Neoplasia de moide de conjuntiva entre enero del 2006 y diciembre del 2013, para obtener las caracteristicas
superfice ocular; demograficas, clinicas e histopatologicas.

Displasia; Resultados: Se encontr6 que 129 pacientes fueron diagnosticados con carcinoma epidermoide
Carcinoma escamoso de conjuntiva y un total de 130 ojos. El 67.44% de los pacientes eran del sexo masculino y el

32.55% del sexo femenino. La edad media del diagnostico fue de 64.67 ainos. El principal cuadro
clinico referido fue la presencia de una neoformacion, seguida de sensacion de cuerpo extrano
y ojo rojo. El 60.46% presentaron localizacion en ojo izquierdo y el 40.31% en ojo derecho.
La principal localizacion por cuadrantes fue en el cuadrante nasal, con un 59.68%, seguida del
cuadrante temporal, con un 35.65%. El tiempo de evolucion promedio fue de 52.94 meses. En
el 86.82% el diagndstico fue confirmado mediante biopsia escisional, en el 10.85% mediante
citologia y en 3 pacientes se realizo vaciamiento orbitario. En el 75.19% de los casos no se
reportaron bordes quirdrgicos por enfermedad, en el 13.95% se report6 con tumor en los bordes
de la muestra, en el 9.30% se reportaron bordes libres de tumor.
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Conclusiones: Es importante conocer las caracteristicas sociodemograficas, epidemioldgicas y
clinicas de los pacientes para realizar un adecuado diagnostico y tratamiento oportuno.

© 2016 Sociedad Mexicana de Oftalmologia. Publicado por Masson Doyma México S.A. Este es
un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/
by-nc-nd/4.0/).

Squamous cell carcinoma of the conjunctiva, characteristics at a concentration
hospital in Mexico

Abstract

Purpose: To evaluate the clinical and demographic characteristics of patients diagnosed with
conjunctival squamous cell carcinoma at Fundacion Hospital Nuestra Sefiora de la Luz, I.A.P.
Methods: Records of patients diagnosed with conjunctival squamous cell carcinoma between
January 2006 and December 2013 were analized to obtain demographic, clinical and histopat-
hological characteristics.

Results: Conjunctival squamous cell carcinoma was diagnosed in 130 eyes of 129 patients. Male
gender was affected in 67.44% and females in 32.55%. Mean age of diagnosis was 64.67 years.
Conjunctival neoformation, foreign body sensation and red eye were the most common clinical
manifestation. Left eye was affected in 60.46% and right eye in 40.31%. The nasal localization
was affected in 59.68%, followed by the temporal quadrant with 35.65%. Average time progres-
sion was 52.94 months. In 86.82% of patients diagnosis was made by excisional biopsy, citology in
10.85% of the cases, and 3 patients through exenteration. Histopathologic study did not report
borders in 75.19% of patients, in 13.95% cases were reported with tumor affected borders, and
tumor free borders in 9.30% of cases.

Conclusion: It is important to know the patients demographic, epidemiological and clinical
characteristics to make proper diagnosis and on time treatments.

© 2016 Sociedad Mexicana de Oftalmologia. Published by Masson Doyma México S.A. This is an
open access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-

nc-nd/4.0/).

Introduccion

Se estima que la incidencia de carcinoma epidermoide
de conjuntiva es aproximadamente de 0.02-3.5 casos por
100,000 habitantes'. En algunas series en Latinoamérica se
reportan hasta 24 casos nuevos por millén de habitantes?.
Los factores de riesgo incluyen: historia de exposicion repe-
tida a intensa luz solar, sexo masculino, ocupaciones en
exteriores, edad avanzada, tabaquismo, historia de cancer
epidermoide de piel en cabeza y cuello, sida, xeroderma
pigmentosum, e infeccion conjuntival por virus del papiloma
humano serotipo 16 y 1833,

La patogénesis parece ser desordenes de la maduracion
del epitelio inducidos por diversos irritantes. Las personas
portadoras de sida tienden a presentar estos tumores a eda-
des mas tempranas y suelen ser mas agresivos®~>.

En cuanto a las manifestaciones oculares, estos tumores
aparecen mas frecuentemente en el limbo corneoescle-
ral nasal o temporal. Como lesiones focales epibulbares.
Cuando las lesiones incluyen el epitelio corneal, frecuente-
mente aparece como una zona opaca visible a la biomicro-
scopia. Existen 4 patrones morfologicos: lesiones leucopla-
quicas, papilomatosas, gelatinosas y pigmentadas® (fig. 1).

Material y métodos

Se revisaron las bitacoras de los estudios de patologia rea-
lizados en el hospital, encontrandose un total de 1,117

reportes histopatoldgicos, de los cuales 129 fueron reportes
con diagnostico de carcinoma epidermoide de conjuntiva.

Se analizaron los expedientes de pacientes diagnostica-
dos con carcinoma epidermoide de conjuntiva entre enero
del 2006 y diciembre del 2013.

Se incluyeron los siguientes datos: edad, sexo, lugar de
origen, ocupacion, antecedentes heredofamiliares, ante-
cedentes personales patologicos, sintomas principales,
localizacion, tiempo de evolucion y método de diagnostico
histopatoldgico. Los resultados fueron graficados y estudia-
dos para conocer las caracteristicas demograficas de los
pacientes diagnosticados con carcinoma epidermoide de
conjuntiva y compararlos con lo encontrado en la literatura.
Se realizo analisis estadistico mediante la prueba de Mann
Whitney obteniendo un valor de p<0.005 como resultado
estadisticamente significativo.

Resultados

En este periodo de tiempo se encontré que 129 pacientes
fueron diagnosticados con carcinoma epidermoide de con-
juntiva y un total de 130 ojos.

El 67.44% de los pacientes eran del sexo masculino (87
pacientes) y el 32.55% del sexo femenino (42 pacientes); rea-
lizando la prueba de Mann Whitney para establecer relacion
hombre:mujer se encontré una relacion 2:1 obteniéndose un
resultado de p<0.0001 (fig. 2). La edad media al momento
del diagnostico fue de 64.67 anos (rango 26-90 aiios).
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Figura 1
dermoide leucoplaquico. (D) Carcinoma epidermoide difuso.

Del total de los pacientes, 129 son mexicanos y Unica-
mente se encontrd un paciente extranjero, procedente de
Costa Rica. El 100% de los pacientes eran latinoamericanos.
El 62.01% de los pacientes proceden del D.F. o del Estado de
México (tabla 1).

Con respecto a la ocupacion se puede observar que la
principal se refiere a pacientes campesinos y en segundo
término amas de casa (tabla 2).

Solo un paciente referia antecedente de neoplasias en su
familia (cancer de mama), un paciente con un familiar afec-
tado por tuberculosis, se encontré 3 pacientes con familiares

100% 1 CEC

80% 1
67,44%
60% 1
40% 1

32,55%

20% 1

0% 4

Hombres

Mujeres

Figura 2 Prueba de Mann Whitney sobre distribucion por

géneros.

(A) Carcinoma epidermoide gelatinoso de ojo derecho. (B) Carcinoma epidermoide papilomatoso. (C) Carcinoma epi-

que padecen hipertension arterial sistémica y 7 pacientes
con familiares diabéticos.

El 26.35% de los pacientes presentaban algin antece-
dente personal patoldgico de importancia (34 pacientes),
en el restante 73.65% (95 pacientes) fueron negados.

Tabla 1 Cuadro de procedencia

Origen Pacientes Porcentaje (%)
Hidalgo 18 13.95
Querétaro 3 2.32
Veracruz 2 1.55
Oaxaca 4 3.10
Guanajuato 2 1.55
Distrito Federal 49 37.98
Estado de México 31 24.03
Morelos 2 1.55
Puebla 8 6.20
Michoacan 5 3.87
Tlaxcala 1 0.77
Zacatecas 1 0.77
Jalisco 1 0.77
Guerrero 1 0.77
Costa Rica 1 0.77
Total 129 100
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Tabla 2 Cuadro de ocupacion

Ocupacion Pacientes Porcentaje (%)
Comerciante 19 14.72
Soldado 1 0.77
Empleado 20 15.50
Jubilado 7 5.42
Desempleado 6 4.65
Mensajero 1 0.77
Campesino 42 32.55

Ama de casa 33 25.58

Total 129 100

Tabla3 Cuadro de caracteristicas clinicas de los pacientes
Cuadro clinico Pacientes  Porcentaje (%)
Neoformacion 69 53.48
Sensacion de cuerpo extrano 21 16.27

Ojo rojo 18 13.95
Lagrimeo 4 3.10

Ardor 6 4.65

Prurito 3 2.32

Baja visual 3 2.32
Fotofobia 1 0.77
Asintomatico 4 3.10

Total 129 100

De los 34 pacientes con antecedentes personales pato-
logicos positivos, se encontrd que 13 pacientes padecian
diabetes mellitus, 7 pacientes contaban con diagnostico de
hipertension arterial sistémica y 4 pacientes presentaban
alglin antecedente oncolodgico previo. Un paciente habia
presentado carcinoma epidermoide de conjuntiva recidi-
vante en 3 ocasiones previas, 2 de ellos se encontraban en
estudio por carcinoma epidermoide recidivante y el tercero
se trataba de una paciente femenino a quien se le habia
diagnosticado cancer de mama y se habia sometido a radio-
terapia y quimioterapia 6 anos atras. Dos de los pacientes
eran VIH positivo.

El principal cuadro clinico referido fue la presencia de
una neoformacion, seguido de sensacion de cuerpo extrafo
y ojo rojo. Cuatro pacientes se referian asintomaticos y 6
presentaban dolor (tabla 3).

El 60.46% (78 pacientes) presentaron una localizacion
en ojo izquierdo y el 40.31% (52 pacientes) en ojo dere-
cho, obteniéndose un valor estadisticamente significativo de
p <0.0003 (fig. 3); uno de los pacientes presentaba lesiones

80% - Ojo Afectado

60,46%

60% 1

40,31%

40% 1

20% 1

0% A
Ojo derecho Ojo izquierdo

Figura 3  Prueba de Mann Whitney sobre ojo afectado.

80% 1 Localizacion

60% 1

40% 1

20% 1

Cuadrante nasal

Cuadrante temporal

Figura 4
drantes.

Prueba de Mann Whitney sobre afeccion por cua-

tanto en el ojo derecho (en cuadrante nasal) como en el ojo
izquierdo (en cuadrante temporal).

La principal localizacion por cuadrantes fue en el cua-
drante nasal, con un 59.68% (77 pacientes), seguida del
cuadrante temporal, con un 35.65% (46 pacientes) obtenién-
dose un valor de p < 0.0006 como resultado estadisticamente
significativo (fig. 4). Dos pacientes presentaban lesiones
tanto en el cuadrante nasal como en el temporal del mismo
ojo. Dos pacientes evidenciaban una localizacion de la lesion
en el cuadrante superior y otros 2 en el cuadrante inferior.

El tiempo de evolucion promedio fue de 52.94 meses
(4.41 anos), con un rango de 8 dias hasta 25 afos. Ocho
pacientes referian un tiempo de evolucion mayor a 10 afos.
Catorce pacientes desconocian el tiempo de evolucion, y su
diagnostico fue un hallazgo en una revision oftalmoldgica
rutinaria.

En el 86.82% (112 pacientes) el diagndstico fue con-
firmado mediante biopsia escisional, en el 10.85% (14
pacientes) mediante citologia y en el 2.33% (3 pacientes) se
realiz6 vaciamiento orbitario. En 97 pacientes (75.19%) no
se reportaron bordes, en 18 (13.95%) se report6 con tumor
en los bordes de la muestra, en 12 (9.30%) se reportaron
bordes libres de tumor, y en 2 pacientes (1.55%) el patologo
reportd la muestra como poco valorable pero con diagnos-
tico probable de carcinoma epidermoide.

Discusion

En un estudio realizado en el Hospital General de México
en el 2009, se encontré una mayor proporcion de casos en
hombres y una edad media de presentacion de 60.7 afios’.
En nuestro estudio se hallé también una mayor proporcién
de casos en el sexo masculino y una edad media a la pre-
sentacion de 64.67 anos, este tipo de neoplasia se presenta
principalmente en pacientes masculinos en la sexta década
de la vida.

El 100% de los pacientes captados en nuestro estudio
son pacientes latinoamericanos, provenientes del centro del
pais. Se ha repostado en algunas series que la incidencia en
paises latinos puede llegar a ser hasta de 24 casos por millon
de habitantes al afo, situacion que probablemente se deba
a que por condiciones geograficas se esta en riesgo de reci-
bir una mayor cantidad de exposicion repetida a la luz solar,
situacion que también puede correlacionarse con el hallazgo
de la principal ocupacion de los pacientes en este estudio,
la de actividades del campo®.
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Con respecto a los antecedentes personales patoldgi-
cos, un porcentaje importante presentaban ya antecedente
de neoplasias previas en la misma conjuntiva o en otra
localizacion, lo cual representa un importante factor de
riesgo. También se hallaron 2 paciente portadores de VIH.
Se menciona que las neoplasias que se desarrollan en este
grupo de pacientes pueden ser de aparicion mas temprana
y de caracteristicas mas agresivas, debido a la inmuno-
supresion que presentan este tipo de pacientes'™. En el
caso de un paciente con VIH positivo de este estudio, su
edad al momento del diagnostico fue de 51 afos y pre-
sentd un tiempo de evolucion de un afo, y el otro paciente
con una edad de 54 anos y un tiempo de evolucion de
2 anos.

El ojo izquierdo fue el mas afectado con 78 casos y el ojo
derecho con 52 casos. En cuanto a la localizacion por cua-
drantes la literatura reporta que es mas frecuente a nivel del
limbo corneoescleral nasal o temporal, siendo esta misma
situacion la observada en este estudio, presentando Unica-
mente 4 pacientes una localizacion diferente’. El carcinoma
epidermoide de conjuntiva bilateral es un suceso muy raro
que solo ha sido descrito como reporte de caso en la litera-
turay en muchas ocasiones asociado a alteraciones cutaneas
como la epidermodisplasia verruciforme'?-'2,

El principal signo referido fue el de una neoformacion, el
principal sintoma fue la presencia de sensacion de cuerpo
extrafo y ojo rojo. Es importante diferenciar estos signos y
sintomas que pueden presentarse también en pacientes con
pterigion o pingiliécula y los cuales pueden ser mal diagnos-
ticados y pasar por alto una neoplasia de tipo maligno''4.
Es importante observar caracteristicas clinicas que puedan
apuntar malignidad, tales como: el tamano de la lesion, una
vasculatura prominente, invasion corneal o intraocular, san-
grado espontaneo y fuerte adhesion al globo ocular de la
lesion en zonas mas lejanas al limbo'3'4.

El tratamiento de eleccion sigue siendo la escision qui-
rdrgica con margenes libres de tumor de 2-3mm con o sin
tratamiento adyuvante intra- o postoperatorio; en nuestro
estudio encontramos que el porcentaje de pacientes en los
cuales se realizo vaciamiento orbitario por invasion hacia la
orbita es similar a lo reportado en otros estudios, vy el tra-
tamiento con quimioterapia queda reservado para aquellos
casos que presenten tumor residual o recidiva y en aquellas
lesiones muy localizadas ya sea como agente citorreductor
del tumor o terapia Unica''®.

Conclusion

En todo paciente masculino en rangos de edad de la séptima
década de la vida que se presenta a la consulta de oftalmo-
logia con una lesion en el ojo izquierdo en el cuadrante nasal
debe tenerse como una de las primeras posibilidades diag-
nosticas al carcinoma epidermoide de conjuntiva, asi como
otras enfermedades asociadas a la exposicion solar como son
el pterigion y la pingiiécula.

En nuestro estudio solo se encontré un paciente con afec-
cion bilateral el cual no tenia algun factor de riesgo para el
desarrollo de esta neoplasia.

En nuestro medio los grupos vulnerables son la poblacion
de bajos recursos, que se dedican a actividades al aire libre
donde se recibe mucha exposicion solar, principalmente del

sexo masculino en la séptima década de la vida con actividad
laboral en el campo provenientes del medio rural.

Se puede concluir que es importante tener en cuenta
los factores de riesgo ocupacionales y las caracteristicas de
los pacientes principalmente afectados, con el fin de poder
realizar un diagnostico diferencial con lesiones que pueden
ser de caracteristicas similares, y de este modo realizar un
diagnostico y tratamiento oportuno.
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