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BJETIVO: presentar el caso “Exenteracién orbitaria en carcinoma
basocelular periorbitario” el carcinoma basocelular es un tumor fre-
cuente de la piel, siendo el tumor maligno mas frecuente de los par-
pados, que representa el 80% de los presentados en esta localizacion.
METODO: los resultados que se presentan son de un estudio de caso
’ clinico de un paciente con carcinoma basocelular peri orbitario. RESUL-
TADOS: paciente masculino de 90 afios de edad quien con diagnostico
de carcinoma basocelular peri orbitario izquierdo por lo que se le rea-
liza exenteracion orbitaria izquierda se le coloca un injerto de espesor
parcial con adecuada evoluciéon clinica. CONCLUSION: este tipo de
lesiones puede aparecer como una lesion de evolucién lenta que puede
causar destruccion de los tejidos en estadios avanzados. En base a la
localizacién, la extensién, el grado de infiltracion se determinara si se
realizara la reseccion total o parcial de los tejidos, asi como la posible
reconstruccion de la cavidad orbitaria. Se practicé una exenteracion
tipo Ill donde ambos parpados son retirados con el contenido orbitario
ademas de una reconstrucciéon con un injerto de espesor parcial.
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Abstract

BJECTIVE: to present the case “Orbital exenteration in periorbital basal cell

carcinoma” Basal cell carcinoma is a frequent skin tumor, being the most fre-
quent malignant tumor of the eyelids, representing 80% of those that present in
this location. METHOD: the results presented are from a clinical case study of
a patient with periorbital basal cell carcinoma. RESULTS: 90-year-old male pa-
tient diagnosed with left periorbital basal cell carcinoma, who underwent left orbital
exenteration, a partial thickness graft was placed with adequate clinical evolution.
CONCLUSION: this type of injury can appear as a slow-evolving injury that can
cause tissue destruction in advanced stages. Depending on the location, the ex-
tension, the degree of infiltration, it will be determined whether the total or partial
resection of the tissues will be carried out, as well as the possible reconstruction of
the orbital cavity. Type Il exenteration was performed where both eyelids with the
orbital content were removed in addition to a partial thickness graft reconstruction.

Keywords carcinoma, basal cell, exenteration
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Introduccion

Garcia en el estudio del origen, transicidn epitelio mesénquima, inmunidad
y regresion realizado el ano (2017) menciona que el carcinoma basocelu-
lar es un tumor invasivo, pero de crecimiento lento y raramente deriva en
metastasis”. Es el tumor maligno mas frecuente de los parpados (80%).
(Garcia de la Fuente, 2017). Ademas Jiménez Barban y colaboradores
(2014) en la presentacion del caso uso de HeberPAG en carcinoma baso-
celular periocular, afirman que las localizaciones mas comunes estan en el
parpado inferior (43 %), el canto medial (26%), el parpado superior (12%)
y el canto lateral (8%). La aparicion del CBC esta relacionada con factores
genéticos, virales y ambientales.

El estudio del origen, transicion epitelio mesénquima, inmunidad y regre-
sion realizado el ano 2017 por Garcia refiere que el incremento de la in-
cidencia y la prevalencia argumenta que es debido a los cambios en los
estilos de vida producidos durante los ultimos 50 afios, consistentes en una
mayor exposicion solar y los deportes al aire libre, la reduccién de la capa
de ozono y la mayor longevidad de la poblacién. El diagnéstico definitivo
de carcinoma basocelular lo aportara la biopsia de la lesion, realizada por
multiples técnicas: biopsia en sacabocados “punch”, curetaje, afeitado o
exéresis en huso de la lesion. La eleccion del tratamiento dependera de
diversos factores: el riesgo de recidiva de la lesion, la localizacion, la ex-
tension, la preservacion cosmética y las preferencias del paciente (Garcia
de la Fuente, 2017).

Por otro lado, en la presentacion del caso uso de HeberPAG en carcinoma
basocelular periocular se indica que la cirugia continua siendo la primera
opcion de tratamiento, y cuando se realiza respetando el margen onco-
I6gico recomendado a nivel periocular puede implicar la exanteracion de
amplias areas de los parpados o de las vias lagrimales (Jiménez Barban,
et al., 2014).

La exenteracidn orbitaria es un procedimiento radical, psicoldgica y ana-
tomicamente desfigurante, que consiste en la extraccidén del contenido de
la orbita, incluyendo la periérbita. Se reserva para el tratamiento de afec-
ciones malignas que amenazan la vida o las condiciones implacablemente
progresivas refractarias a otros tratamientos, que provienen de la 6rbita,
senos paranasales o piel periocular.

Revista del Centro Universitario de Oriente CUNORI-USAC-GUATEMALA

15



16

TRICENTENARIA
et

" Uniwersicisd de Sen Carlos de Gusn

Revista Ciencia Multidisciplinaria CUNORI Vol. 5 No. 2 Aiio 2021

En la investigacion denominada exenteracion orbitatia: experiencia de seis
afos, realizada por Abreu Perdomo y colaboradores (2017), se hace refe-
rencia a la existencia de varias clasificaciones de exenteracidén orbitaria
existentes, citando a la clasificacion de Meyer y Zaoli quienes presentan
una de las mas completas y esta en relacion con la magnitud de la cirugia.

Tipo de exenteracion orbitaria (segun la clasificacion Meyer y Zaoli): Tipo I:
se conservan los parpados y la conjuntiva. Tipo Il: solamente se conserva
la piel de los parpados y se realiza reseccion el contenido orbitario. Tipo lll:
ambos parpados son retirados con el contenido orbitario. Tipo IV: tipo I,
incluyendo estructuras 6seas afectadas.

Su uso puede ser recomendado en algunos casos de enfermedades be-
nignas que cursan con dolor incontrolable, pérdida visual irrecuperable o
deformidad, como ocurre en algunos casos de teratomas, varices exten-
sas, infecciones fungicas severas, asi como en algunos tumores histologi-
camente benignos, que presentan un potencial maligno, con tendencia a la
infiltracion y diseminacion en los tejidos blandos orbitarios (Abreu Perdo-
mo, et al., 2017).

Materiales y métodos

Los resultados que se presentan son de un estudio de caso clinico de un
paciente con carcinoma basocelular peri orbitario, se realizé una explora-
cion bibliografica de primera fuente, articulos cientificos de publicaciones
recientes. Las imagenes son con fines médico, con consentimiento del pa-
ciente.

Resultados

Paciente masculino de 90 afos, con antecedente personales médicos de
hipertension arterial sistémica. Quien acudié a consulta por presentar le-
sion en parpados del ojo izquierdo de 1 afo de evolucion. A la exploracion
se observa lesion exofitica de bordes irregulares y elevados, con secre-
cion blanquecina que compromete la comisura palpebral media y lateral,
ademas de ambos parpados, que se asocia a dolor, lagrimeo constante y
escozor lo cual imposibilita la apertura ocular.
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Se realizd tomografia axial computarizada (TAC) donde se evidencia ex-

trusion del globo ocular izquierdo con luxacién posterior del cristalino, el .
nervio optico con disrupcién total y vasculatura normal, en regidn preseptal

izquierda se aprecia edema y tumefaccion de tejidos bandos, con exten-

sion a nivel nasal y geniano, asociado a enfisema subcutaneo. (Fig. 2),

contaba con una biopsia anatomopatoldgica de la lesion que informaba un

carcinoma basocelular nodular.

Con este diagnostico se procedio a planificar tratamiento quirdrgico con
exenteracion orbitaria izquierda.

Figura No. 1 Ay B Fotografia clinica preoperatoria de la lesién en parpados
de ojo izquierdo.
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Fuente: elaboracion propia (2021). Imagenes con consentimiento del pa-
ciente.

Nota: La figura muestra las lesiones en el parpado izquierdo de paciente,
en la figura A, se muestra con el ojo cerrado, en la figura B se muestra
con el ojo abierto.
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g Figura No. 2 Imagenes de Tomografia Axial Computarizada

Fuente: Elaboracion propia (2021).

Nota: Imagenes de Tomografia Axial Computarizada donde se evidencia
extrusion del globo ocular, disrupcién del nervio 6ptico asociado a tumefac-
cion y enfisema de tejidos blando A. Corte axial B. Corte coronal y C. Corte
sagital.

Figura No. 3 Incision peri orbitaria en huso, una incision con bordes am-
plios.

Fuente: elaboracion propia (2021). Imagenes con consentimiento del pa-
ciente.

Nota: Ay B Fotografia donde se realiza incision peri orbitaria en huso, una
incisién con bordes amplios.
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Figura No. 4 Diseccion en bloque de pieza.

Fuente: elaboracion propia (2021). Imagenes con consentimiento del pa-
ciente.

Nota: Fotografia donde se aprecia la diseccion en bloque de pieza.

Figura No. 5 Reseccion de tejido peri orbitario.

Fuente: elaboracion propia (2021). Imagenes con consentimiento del pa-
ciente.

Nota: Ay B Fotografia donde se aprecia la reseccion de tejido peri orbita-
rio.
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Figura No. 6 Colocacién del injerto de espesor parcial.

Fuente: elaboracion propia (2021). Imagenes con consentimiento del pa-
ciente.

Nota: Ay B Fotografia donde se aprecia colocacion del injerto de espesor
parcial.

1 e

Fuente: elaboracion probi'a‘('2'621). Irﬁgnes con consentimiento del pa-
ciente.
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Nota: A) Fotografia donde se aprecia la evolucién desde el postoperatorio
inmediato, B) evolucion a los 5 dias C) Evolucion a los 12 dias y D) la evo-
lucidén hasta la ultima evaluacién del paciente.

Discusion

Este tipo de lesiones puede aparecer como una lesion indurada, bordes
bien delimitados y elevados, generalmente crénicas, como ocurrié en este
caso. El carcinoma basocelular palpebral puede causar destruccién de los
tejidos en estados avanzados o cuando se presentan recidivas. Si no se
tratan oportunamente, su avance progresivo puede llevar a la destruccion
completa de los tejidos blandos, compromiso de tejidos contiguos y poner
en riesgo el globo ocular y sus estructuras.

El cirujano es el encargado de determinar la localizacion, la extension, el
grado de infiltracién y el tipo de exenteracion orbitaria a realizar, adecuan-
dolo a las necesidades y el caso del paciente, y con esto determinar si se
realizara la reseccion total o parcial de los tejidos, asi como la posible re-
construccion de la cavidad orbitaria. La Exenteracion tipo Il es la que mas
se practica, y la que se realizd al paciente del presente caso, ya que los
parpados son la estructura mas frecuente de origen de las lesiones y no
es prudente preservar algunas estructuras de la orbita si se compromete
el margen quirurgico oncoldgico, por lo que se decidio la reseccion en blo-
que de los tejidos blandos con el vaciamiento de la cavidad orbitaria para
evacuar estructuras necesarias y poder darle la reconstruccion a la misma,
dando asi los mejores resultados funcionales y recidivas.

El carcinoma basocelular es el tumor maligno mas frecuente de los parpa-
dos. El tratamiento para cada paciente debe ser personalizado y adaptado
para lograr los mejores resultados, estético, funcionales y evitar recidivas.
La exenteracion pese a sus resultados poco estéticos, es una buena op-
cion en patologias con caracteristicas malignas o benignas con afectacion
en la vida diaria de los pacientes.
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