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Resumen

Objetivos. El melanoma es una de las neoplasias que afecta preferentemente al Sistema Nervioso Central y
aungue en los ultimos afos se han producido importantes avances en su tratamiento, la enfermedad
diseminada suele ser de dificil control y hace necesario que |os pacientes precisen tratamiento y apoyo en
Unidades de Cuidados Paliativos. El objetivo del estudio es analizar |as caracteristicas y la actitud terapéutica
en |os pacientes que ingresan para estudio de lesion compatible con lesion metastésica en €l sistema nervioso
central, con diagndstico de melanoma como neoplasia primaria.

Material y métodos. Revision retrospectiva de una serie de pacientes ingresados en nuestro servicio para
estudio de lesiones compatibles con enfermedad metastéasica en €l sistema nervioso central, resultando con
diagndstico de melanoma como neoplasia primaria.

Resultados: Se han revisado un total de 6 historias de pacientes que ingresan para estudio de lesién
compatible con metastasis, de los cuales, 4 fueron varones (66,7%) y 2 mujeres (33,3%), con edad media de
58,8 afos. La estancia media de dichos pacientes fue de 16,3 dias. Ninguno de |os pacientes reunia criterios
de pluripatologia ni polimedicacién a su ingreso. El 50% de |os pacientes tenian diagndstico previo de
melanoma, €l resto se diagnosticaron durante su estancia en nuestro servicio mediante el estudio histol 6gico
de las muestras extraidas mediante la reseccién de las metéstasis. Fueron intervenidos cuatro de |os pacientes,
las 2 mujeresy 2 delos varones. Lalocalizacion de las metastasis fueron cinco en encéfalo y solo unaanivel
de cuerpo vertebral dorsal. Una de las pacientes fallecié durante su estancia en nuestro servicio, otrostres
fueron dados de alta sin secuelas 0 con secuelas leves y |os dos restantes con secuelas moderadas. Con
respecto al tratamiento al alta, todos |0s pacientes recibieron esteroides y antiepil épticos, pero solo 2 de ellos
analgésicos. Se perdio € seguimiento en uno de |os pacientes porgue caso fue remitido a su centro de
referencia, otros 2 se remitieron a Servicio de Oncologia para seguimiento y 10s 2 restantes se derivaron ala
Unidad de Cuidados Paliativos.

Conclusiones:Hemos observado la utilidad de la reseccion de las lesiones cerebral es para diagnosticar un
tumor primario que pudiera beneficiarse de tratamiento oncol 6gico activo para mejorar la calidad de vida de
estos pacientes y su supervivencia, pero pensamos que tenemos que mejorar en la atencién de estos pacientes
y derivarlos con mayor antelacion a una Unidad de Cuidados Paliativos para favorecer un tratamiento
integral, un mejor control de los sintomas como €l dolor y, sobre todo, para apoyo psicolégico en las etapas
finales de su vida.
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