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P[\r- Melanoma vulvar. A proposito de un caso.
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provoca sangrado genital y dificultad
(dispersion) en la miccion.

- Exploracion: masa exofitica,
mamelonada y violacea friable al roce que
depende de labio menor derecho de 4-5
cm que tapona externamente la uretra y
no parece infiltrarla.

Se consigue exéresis completa en el

guiréfano dado que es pediculada y respeta
a uretra.

/ RESULTADOS \

Mucosa escamosa con MELANOMA
(epitelioide), con ulceracion y espesor de 23
mm. Extensa invasion vascular e infiltracion
perineural.

Tras ser valorado caso clinico en Comité
ncoldgico, se deriva a la Unidad especifica

/ MATERIAL Y METODOS \
82 afios. Consulta por nddulo vulvar que |

Enriquez Lopez, Antonia. Acosta Bejarano, Sofia.
Hospital Regional Universitario de Malaga

CONCLUSIONES

Constituye la 2° causa de neoplasia_maligna vulvar. Es mas
frecuente en mujeres postmenopausicas y no parece tener
relacion con la radiacion solar.

La mayoria son diagnosticados en un examen de rutina, siendo
asintomaticos. Se presentan como un macula, papula o nddulo
negro, con bordes irrequlares (un 25% son amelandticos y se
presentan como una lesion eritematosa). Aquellas de > 3 cm
pueden estar asociadas a prurito, ulceraciéon, o sangrado. La
localizacibn mas frecuente es en clitoris, labios menores y
mayores. El diagnéstico suele ser tardio, lo que empeora el
prondstico. El diagndstico diferencial debe hacerse con lesiones
pigmentadas vulvares.

El tratamiento es principalmente quirdrgico. La guia del NCCN propone margenes de reseccion

guirdrgica mas pequefos al resto de melanomas (0,5 cm para melanomas in situ, 1 cm para

O
we Melanoma para tratamiento dirigido. /

lesiones de hasta 2 mm de espesor y margenes de 2 cm para melanomas de > 2 mm de
espesor), ya que no se ha encontrado ningun beneficio de supervivencia que favorezca
margenes mas amplios.

La radioterapia postoperatoria y la inmunoterapia como terapia sistémica supone el tratamiento
estandar en estadios avanzados, siendo clave el estudio molecular de este tipo de tumores.

La supervivencia es baja vy las recurrencias frecuentes.
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