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RESUMEN

Caso clinico: Varén de 67 anos consulta por tumoracién corneoconjuntival de larga evolucién.
Se inicia tratamiento con interferén a2b (IFN-a2b) tépico 10 U/ml. Tras 8 semanas existe
importante aumento de tamano de la lesioén. Se realiza tratamiento quirtrgico/crioterapia. E1
estudio anatomopatoldgico confirma el diagnéstico de carcinoma epidermoide. La serologia
es positiva para VIH.
Discusién: La neoplasia conjuntival intraepitelial (CIN) es unalesién precancerosa de la super-
ficie ocular. El tratamiento médico de eleccién del CIN es la terapia inmunomoduladora con
IFN-a2b. En pacientes con VIH la respuesta puede ser paradéjica. Recomendamos realizar
estudio serolégico para VIH antes del tratamiento con IFN-«a2b tépico.
© 2012 Sociedad Espaiiola de Oftalmologia. Publicado por Elsevier Espaiia, S.L. Todos los
derechos reservados.

Conjunctival squamous cell carcinoma: paradoxical response to interferon
eyedrops

ABSTRACT

Case report: A 67 year-old male seen for a longstanding corneal-conjunctival tumor. Treat-
ment: topical interferon a2b (IFN-a2b) 10U/ml. A significant increase in lesion size was
observed after 8 weeks. A surgical excision with cryotherapy was then performed. Patho-
logical examination confirmed the diagnosis of squamous cell carcinoma. At this time the
patient was found to have a positive HIV serology.
Discussion: Conjunctival intraepithelial neoplasia (CIN) is a pre-cancerous lesion of the ocular
surface. Medical treatment of CIN is essentially with IFN-a2b due to its antiviral/antitumor
properties. In patients with HIV, treatment response could be paradoxical. We recommend
serology for HIV before treatment with topical IFN-a2b.
© 2012 Sociedad Espaiiola de Oftalmologia. Published by Elsevier Espaiia, S.L. All rights
reserved.
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Introduccién

La neoplasia escamosa de la superficie ocular (NESO) es una
entidad que incluye cambios neoplésicos de espesor parcial
del epitelio conjuntival o neoplasia conjuntival intraepitelial
(CIN). Si afecta todo el espesor del epitelio, se clasifica como
carcinoma in situ (CIS). Cuando atraviesa la membrana basal
e invade el estroma, se llama carcinoma conjuntival escamo-
celular (CCE).

Afecta predominantemente a varones mayores de 60 anos.
Su localizacién mas frecuente es la conjuntiva interpalpebral
y el limbo esclerocorneal. Su crecimiento es lento y progre-
sivo. Son lesiones unilaterales, sobreelevadas o planas, con un
vaso sanguineo centinela en el 65% de los casos. La diferencia-
cién clinica entre CIN y CCE es dificil; 1a biopsia se realiza ante
duda diagnéstica. Se implican en su etiologia factores genéti-
cos, radiacién ultravioleta B, virus del papiloma humano (VPH
16y 18) y VIH?. La reseccién de la lesién es el método tradicio-
nal de tratamiento pero presenta recurrencias del 24 al 39%°.
La terapia inmunomoduladora es una alternativa, siendo el
interferdn (IFN) ayb, el 5-fluouracilo y la mitomicina-C de igual
eficacia. El IFN ayb presenta pocos efectos secundarios y se
emplea a dosis de 10° Ul/ml 4 veces/dia hasta la resolucién
completa de la lesién (14-20 semanas).

Caso clinico

Varén de 67 afos consulta por tumoracién en ojo dere-
cho de larga evolucién. Entre sus antecedentes destaca la
exéresis de papilomas cutdneos por papilomavirus. Clinica-
mente presenta una lesién nodular gelatinosa, leucoplasica,
en el area nasal interpalpebral que invade cérnea (fig. 1).
El resto de exploracién oftalmolégica es normal. Se hace el
diagnéstico clinico de NESO. El paciente rechaza cirugia por
lo que se propone tratamiento con IFN-asb tépico 10° U/ml
4 veces/dia. A las 4 semanas se constata aumento de tamano,
fenémeno ya descrito por otros autores® por lo que se insiste
otras 4 semanas, tras las cuales la lesién duplica su tamaiio
inicial (fig. 2). En el estudio ecografico ocular no existen
signos de afectacién intraocular. Ante el cambio morfold-
gico experimentado, se decide realizar tratamiento quirtrgico

Figura 1 - Lesiéon blanquecina, exofitica en conjuntival
nasal del ojo derecho (OD).
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Figura 2 - La lesién ha doblado su tamario tras 2 meses con
tratamiento con IFN-a5b.
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Figura 3 - Aspecto postoperatorio inmediato del OD, tras
exéresis y crioterapia con posterior reconstruccién del
defecto con autoinjerto conjuntival fijado con adhesivo
tisular.

mediante la técnica no touch de Shields asociada a criote-
rapia de mdrgenes conjuntivales?. El defecto es recubierto
con autoinjerto conjuntival con adhesivo tisular (fig. 3). Tras
3 anos de seguimiento, no hay signos de recidiva (fig. 4). El
estudio anatomopatolégico confirmé el diagnéstico de CCE

(figs. 5y 6).

Figura 4 - Imagen del OD a los 2 anos de la cirugia.
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