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RESUMEN

El cdncer de piel es el més frecuente de todos los tipos de cancer del ser huma-
no, por lo cual el conocimiento y diagnéstico correcto de la patologia oncocuta-
nea, asi como la formacién impartida a los especialistas de nuestra area, es de
vital importancia a la hora de jerarquizar el diagnéstico temprano y lograr un ade-
cuado tratamiento de forma oportuna. El correcto abordaje terapéutico del can-
cer cutdneo y sus variantes es de primordial importancia en el manejo quirdrgico
de los cirujanos plasticos, por lo cual la Comisién de Oncologia Quirlrgica de tu-
mores de piel de la Sociedad Argentina de Cirugfa Plastica Estética y Reparadora
(SACPER) decide realizar y difundir la siguiente encuesta anénima a los miembros
de la SACPER. En esta encuesta evaluativa, se obtuvieron datos sobre el estado
actual de formacion de los cirujanos de nuestro pais, la ejecucion de las practicas
relacionadas con el abordaje, la reseccion o la reconstruccion posterior relaciona-
dos a dicha patologia.

Palabras claves: cdncer de piel, encuesta, GLOBOCAN.

ABSTRACT

The knowledge and correct diagnosis of the oncocutaneous pathology, as well
as the training provided to the specialists in our area, is of vital importance when
prioritizing early diagnosis and achieving adequate treatment. The correct thera-
peutic approach to skin cancer and its variants is of paramount importance in the
surgical management of plastic surgeons, for which we decided to carry out an
anonymous survey of the members of the Argentine Society of Aesthetic and Re-
constructive Plastic Surgery (SACPER). In this questionnaire, we obtained valua-
ble information about the current state of training of surgeons in our country,
the execution of practices related to the approach, resection, or subsequent re-
construction related to said pathology.
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INTRODUCCION

El cdncer de piel constituye el tipo de neoplasia malig-
na mds comun en el ser humano; como el dafio solar es
acumulable, las exposiciones reiteradas e indiscrimina-
das producen a largo plazo dafo actinico con predis-
posicion a desarrollar lesiones precancerosas y cdnceres
de piel de tipo melanoma y no melanoma. Otras causas
menos frecuentes son la exposicion repetida a rayos X,
presencia de cicatrices por quemaduras severas, exposi-
cién ambiental al arsénico y antecedentes familiares de
céncer de piel'.

Respecto a los cdnceres de tipo no melanoma, el car-
cinoma basocelular es el mds frecuente en aparicion, y
se estima que compromete entre el 70% y 80% de los
de los tumores malignos cutdneos, seguido del epider-
moide. El causante de la mayoria de los decesos, aproxi-
madamente el 79%, es el tipo melanoma, el cual repre-
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sentarfa el 4% de los casos de cdncer de piel. Constitu-
ye actualmente la sexta causa mds comtn de cdncer en
hombres y la séptima en mujeres. Su incidencia ha au-
mentado notoriamente en las tltimas décadas. Es mds
comun en zonas del mundo con climas soleados y tem-
plados préximos al ecuador, razén que determina que
la geografia de nuestro pais y su gran incidencia migra-
toria concentre en las regiones del Noroeste y Noreste
la mayor poblacién afectada por la radiacion solar.

En relacién a los datos obtenidos del informe del Ins-
tituto Nacional del Cancer del afio 2020, se demostrd
que los cdnceres en general, representaron la segunda
causa de mortalidad (19,02%) en relacién al total de
muertes, precedidos por las enfermedades del sistema
circulatorio (28,46%) y seguidos por enfermedades del
sistema respiratorio (18,14%)%.

Segun las estimaciones realizadas por el Observatorio
Global del Céncer (GLOBOCAN), de la Agencia In-
ternacional de Investigacion sobre Cdncer (IARC, por
sus siglas en inglés), a partir de los datos producidos
por registros de cdncer de base poblacional de nues-
tro pafs, se demostré que en la Argentina ocurrieron
130.878 casos nuevos de cdncer en ambos sexos en el
afo 2020. Considerando las estirpes tumorales —inclu-
yendo al melanoma, pero a excepcion del cdncer de piel
no melanoma— (126.818 casos), la tasa de incidencia
ajustada por edad fue de 212,4 casos por 100.000 ha-
bitantes, cifra que posiciona a Argentina dentro de los
paises del mundo con incidencia de cdncer media-alta
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Encuestade la

Comisionde
Oncologia
Quirdrgicade los
Tumores de la Piel

Iniciar sesién en Google para guardar lo que
llevas hecho. Mas informacion

*Obligatorio

Figura 1. Formulario de Google donde se desarrollé la encuesta
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Grdfico 2. Distribucién por provincia de los encuestados.

(rango 181,1 a 248,3 por 100.000 habitantes). Respec-
to de los paises de América Latina, Argentina se ubi-
ca en quinto lugar en términos de frecuencia, subiendo
dos posiciones con respecto al ano 20182

El presente informe pretende desarrollar un andlisis
actualizado y obtener conclusiones sobre los datos de-
rivados de la encuesta realizada a los especialistas de
la SACPER, que respondieron el cuestionario enfoca-
do en el abordaje de la cirugia oncoldgica cutdnea. Este
fue diseniado y realizado por la Comisién de Oncolo-
gia Quirtrgica de Tumores de Piel de la Sociedad Ar-
gentina de Cirugfa Pldstica, Estéticay Reparadora (SA-
CPER), integrada por los médicos autores del presen-
te trabajo.

MATERIALY METODO

En el mes de agosto de 2022 se llevé a cabo la encues-
ta numerada no validada, consistente en 11 incisos que
abarcaron diferentes campos. Participaron libremente

® 35-40 afios
® 40-45 afios
@ 45-50 afios
® 50-55 afios
@ 55-60 afios
® >60 afios

Grdfico 1. Distribucidn por edades de los encuestados.

101 cirujanos plasticos miembros de la SACPER, de la
cohorte 2022, correspondientes a las filiales de Norte a
Sur de la Argentina, y respondieron por medio de for-
mulario de Google Forms (Figura 1).

El objetivo principal fue evaluar en qué situacién nos
encontramos respecto del abordaje de la patologfa por
nuestra especialidad y, a su vez, conocer la distribucidn,
disponibilidad y acceso que podemos brindar a los pa-
cientes como pais en el tratamiento quirtrgico de la
patologia oncocutdnea.

Para el procesamiento de los datos se utilizaron las pla-
taformas Google Forms” y Excel”.

RESULTADOS

Se analizaron las variables, y se obtuvieron los datos
que siguen. En primer término, diremos que la encues-
ta fue respondida en un plazo de 15 dias por 101 ciru-
janos miembros de la SACPER de un total de 1115, so-
cios activos.

e La edad promedio de los cirujanos plésticos en-
cuestados fue 40 afos (Grafico 1).

e Respecto a la ubicacién geogrifica y desempefio
de la préctica, el 69% de los encuestados refirié
que desarrolla su prictica quirargica en la Ciudad
Auténoma de Buenos Aires (34%) y en la Provin-
cia de Buenos Aires (35%) (Gréfico 2).

e En relacion al item que analiza si existié o no ins-

truccién durante su formacidn, el 86% refirié que
la Cirugia Oncolégica Cutédnea formd parte de su
Programa de Formacion (Griéfico 3).
Si analizamos el porcentaje que representa la Ci-
rugia Oncoldgica Cutdnea en la practica diaria de
cada encuestado, podemos evidenciar que:

o en el 42% de los casos representa el 25-50%,
mientras que en el 20% representa el 50-
75%.

Si profundizamos y analizamos mds detallada-
mente esta poblacién, evidenciamos que:

o Dentro de los que representa un 25-50%, ¢l
71,4% tiene entre 35-45 afos, misma franja
etaria que en aquellos en los cuales represen-

ta el 50-75% de su préctica (52,38%).
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Grdfico 3. Formacion en patologia oncocutdnea.

e Delos encuestados, ¢l 14% se desempeiia laboral-
mente en instituciones publicas, un 44% solo en
privadas y un 42% trabaja en ambas (Gréfico 4).

e DPor otro lado, dentro de las destrezas quirtrgicas,
si analizamos los tres procedimientos habituales
dentro de la Cirugfa Oncolégica Cutdnea como
lo son la Cirugia de Mohs, la Biopsia del Ganglio
Centinela y los Vaciamientos Ganglionares, evi-
denciamos:

o 42% realiza la Biopsia de Ganglio Centinela
o 20% realiza el Vaciamientos Ganglionares
o 24% realizala Técnica de quirtirgica de Mohs
A su vez, dentro de este ftem, si analizamos espe-
cificamente aquellos miembros que realizan Ci-
rugia de Mohs de acuerdo a su situacién geogréfi-
ca de trabajo, evidenciamos que :
o 37,5% realiza Cirugfa de Mohs en CABA.
o 29,1% realiza Mohs en provincia de Buenos
Aires.
o 25% realiza la prictica en Santa Fe.
o yun 8,4% lo realiza en otras provincias de
nuestro pais (Graficos Sy 6).

Analizando especificamente el subgrupo en el cual la
Cirugia Oncoldgica Cutdnea representa el 50-75% de
su préctica, observamos lo siguiente:
e Solamente el 19.04% sabe hacer Biopsia de Gan-
glio Centinela y Cirugfa de Mobhs.
e EIl 19.04% sabe hacer sélo Biopsia de Ganglio
Centinela.
e El14.28% sabe hacer sélo Cirugia de Mohs.

Es decir que el 47.64% restante de los colegas que se de-
dican en un 50-75% a la Cirugfa Oncoldgica Cutdnea
no realizan Biopsia de Ganglio Centinela ni Cirugia
de Mohs.

Respecto al inciso nimero 10, dénde se consulté sobre
la forma de trabajo, en equipo o con derivacién, es in-
teresante conocer que ¢l 87% de los cirujanos se mane-
ja de forma interdisciplinaria, lo que demuestra la posi-
bilidad de brindar ¢l manejo global de la patologia por
los diferentes especialistas a la hora de realizar deriva-
ciones o interconsultas (Grafico 7).
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Grdfico 4. Desemperio laboral de los encuestados en los dmbitos
publico y privado de nuestro pars.

@ Puablica
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Grdfico 5. Desemperio laboral y ejecucién de la prdctica Biopsia
de Ganglio Centinela, en los dmbitos publico y privado de nues-
tro pais.

CONCLUSIONES

Luego de analizar la informacién obtenida podemos
llegar a las siguientes conclusiones:Respecto del gru-
po ctario de los miembros que refieren dedicar la ma-
yor parte de su préctica como cirujanos plésticos a la ci-
rugia oncoldgica de piel, se observéd que suelen ser los
mds jovenes. A pesar de que la mayoria refiere haber te-
nido capacitacién durante su formacién, practicamen-
te la mitad de ellos no realizan procedimientos quirtr-
gicos habituales en esta patologfa. Creemos que se debe
dar algtn tipo de respuesta educativa y actualizada a
estos miembros que ya se encuentran fuera del progra-
ma de formacidn, a través de sesiones cientificas u otra
actividad que SACPER crea conveniente.

El porcentaje de miembros que realizan Cirugfa de
Mohs es bajo, y estdn concentrados principalmente en
CABA y en provincias de Buenos Aires y Santa Fe. Sin
embargo, existen profesionales que manejan el conoci-
miento de la misma localizados en Rio Negro, Misio-
nes y La Pampa, siendo los de menor niimero. Es im-
portante recabar este tipo de informacién para lograr
ampliar la difusién y prevencién, asi como oferta de
tratamiento sobre todo a nivel del NOA y NEA, don-
de los casos de cancer de piel son extremadamente fre-
cuentes y la poblacién presenta mayor dificultad en el
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Grdfico 6. Porcentaje actual de cirujanos pldsticos encuestados
que manejan la Técnica de Mohs
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Grdfico 8. Intereses de los encuestados.

acceso al sistema de salud. Se propone brindar, desde
la comisién de oncologia de la SACPER, herramien-
tas formativas y educativas a estos miembros en locali-
dades fuera de las zonas de mayor concentracion, para
mantener un ida y vuelta, realizar foros de discusién o
resolucién de casos complejos en caso de que lo requie-
ran.

Como se menciond anteriormente, la encuesta fue res-
pondida por 101 socios de los 1115 activos. Esto deno-
ta que entre los mismos, la patologia oncocutdnea no es
una prictica que genere un interés de relevancia en la
especialidad. Esto arroja una fuerte autocritica ya que
deberfamos focalizarnos en cémo lograr ampliar y fo-
mentar el interés, incrementar la participacién de espe-
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Grdfico 7. Desempeiio laboral multidisciplinario de los encues-
tados.

cialistas capacitados en dicha 4rea, ya que observando
los porcentajes de prevalencia e incidencia cada vez ma-
yores del cdncer de piel a nivel mundial y de nuestro
pais, somos los que deberfamos abarcar no solo las re-
secciones sino también las reconstrucciones posterio-
res. Esto nos empuja y nos motiva a repensarnos para el
afio proximo encarar nuevos desafios, ya que observan-
do la tltima pregunta del cuestionario, vemos que la
gran mayoria de los encuestados estd interesado en for-
mar parte de un equipo de trabajo multidisciplinario a
nivel nacional, y ello nos pone en el compromiso, a los
responsables de la formacion y difusién de este campo,
de generar nuevas herramientas y esforzarnos ain mas
por crecer en conjunto (Gréfico 8).

A través de los datos obtenidos en la encuesta, se los
contactard ¢ integrard en futuros proyectos que permi-
tan difundir y desarrollar esta patologia a nivel nacio-
nal a través de la SACPER.

Los datos arrojados demuestran la gran importancia
y lo necesario de la comunicacién entre los diferentes
grupos de trabajo que integramos la SACPER, ya que
a través de un simple cuestionario pudimos obtener in-
formacidn de suma relevancia para mejorar y fortale-
cer como especialistas el desarrollo y la formacién de
colegas con aptitudes que enriquezcan y den orgullo a
nuestra especialidad. Esto tltimo nos potencia como
especialistas en el drea y permite evitar el intrusismo y
la toma de mala decisiones respecto a la salud de nues-
tros pacientes.-
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