
Tema 4.  

Autoevaluación 

1. En relación a los nevos melanocíticos señale cuáles de las siguientes 

alternativas son correctas. 

a) ___ La presencia de gran cantidad de nevos se asocia a un mayor riesgo de 

melanoma. 

b) ___ Son lesiones de forma redondeada u ovoide asimétricas y mal delimitadas. 

c) ___ La gran mayoría de estas lesiones tienen un comportamiento completamente 

benigno. 

d) ___ La mayoría de estas lesiones no precisan tratamiento dada su benignidad. 

e) ___ Aquellos sometidos a traumas repetidos constituye una indicación para su 

excéresis. 

f) ___ El crecimiento de forma rápida y los cambios de coloración son elementos 

normales en su evolución.   

g) ___ El tratamiento de estos nevos consiste en la electrufulguración.   

2. En relación a los factores de riesgo para el melanoma marque con una X los que 

considere correctos. 

 

a) ___ Antecedentes familiares de esta enfermedad. 

b) ___   Fototipos cutáneos V y VI. 

c) ___ Presencia de un elevado número de nevos pigmentarios 

d) ___ Uso de protector solar 

e) ___ Episodios agudos de quemaduras intensas por luz solar. 

 

3. Seleccione verdadero (V) o faso (F) en relación a los siguientes enunciados 

sobre el melanoma maligno. 

 

a) ____ El melanoma de extensión superficial aparece principalmente en pacientes 

ancianos con daño actínico crónico. 

b) ____ La forma clínica más frecuente de melanoma es el lentiginoso acral  

c) ____ La Cirugía es el tratamiento de elección en el melanoma primario. 



d) ____ Los pacientes que han sufrido melanoma, tienen un riesgo elevado para 

presentar un segundo melanoma  

e) ____ La dermatoscopia es de poca utilidad para el diagnóstico de melanoma cuando 

evaluamos una lesión pigmentada. 

4. Relacione la forma clínica de melanoma (columna A) con los elementos clínicos 

(columna B) 

A B 

a) Melanoma nodular   __ Se observa en la cara de personas de edad avanzada 

en forma de una mancha pigmentada con diferentes tonos 

de café o negro y zonas de aspecto tumoral. 

b) Melanoma de 

extensión superficial 

 __ Inicia en forma de una lesión plana en la cual se 

observan distintos tonos de pigmentación, considerada la 

forma clínica más frecuente.  

c) Melanoma lentiginoso 

acral 

 __ considerada la forma más agresiva, con crecimiento 

vertical desde el inicio y gran tendencia a producir 

metástasis.  

d) Melanoma lentigo 

maligno  

__ Se localiza en la región palmar o plantar o en las áreas 

subungueal o paraungueal de manos y pies, forma más 

frecuente en pacientes negros. 

 __ Lesión de aspecto papular, color marrón claro uniforme 

y bordes regulares bien delimitados.  

 

5. El Carcinoma basocelular es un tipo frecuente de cáncer de piel. En relación a 

sus características seleccione la agrupación correcta.  

a) Menos frecuente en población negra que en blanca. 

b) Hasta las 2/3 partes de los Carcinomas basocelulares aparecen en zonas faciales 

no expuestas al sol. 

c) Más frecuente en mujeres. 

d) Aparece con mayor frecuencia a nivel de las mucosas. 

e) Los pacientes con Xeroderma pigmentoso tienen una mayor predisposición al 

desarrollo del Carcinoma basocelular.  



 

         1.__ a, c   2. __ b, c   3. __b, d   4. __c, e    5. __ a, e   6. __ d, e 

    6. Señale el principal diagnóstico diferencial del Carcinoma basocelular pigmentado. 

a) ___ Queratosis seborreica 

b) ___ Melanoma maligno 

c) ___ Nevus displásico 

d) ___ Nevus azul 

e) ___ Ninguno de los anteriores. 

 

7. Paciente masculino, blanco de 67 años de edad que acude a consulta por la 

presencia de una lesión localizada en la región lateral izquierda de la nariz próxima 

a la región infraorbitaria de aproximadamente 2 años de evolución, realizándose 

el diagnóstico de carcinoma basocelular. 

 

                                              

a) Mencione las características clínicas en las que se basó para realizar dicho 

diagnóstico. 

b) Diga la variedad clínica que presenta. 

c) Conducta terapéutica  



d) Mencione las medidas encaminadas a la prevención del surgimiento de esta 

neoplasia. 

   

8. Seleccione Verdadero (V) o Falso (F) los siguientes planteamientos en relación al 

Carcinoma epidermoide. 

a) ___ El carcinoma epidermoide es un tumor que se deriva de la capa espinosa de 

la epidermis, considerado de crecimiento rápido y agresivo. 

b) ___ El cuerno cutáneo es un tipo de queratosis actínica hipertrófica en la que la 

biopsia cutánea está indicada cuando se base se encuentra infiltrada.  

c) ___ El Carcinoma epidermoide predomina en regiones de la piel que no se exponen 

al sol. 

d) ___ La enfermedad de Bowen es considerada un carcinoma epidermoide in situ de 

crecimiento rápido que afecta al sexo masculino.  

e) ___ En la etiopatogenia del carcinoma epidermoide se consideran la presencia de 

dermatosis crónicas como el liquen plano erosivo y la infección por el virus del 

papiloma humano. 

9. Paciente masculino, 58 años de edad, fototipo III, que acude a consulta porque 

hace varias semanas comenzó a presentar a nivel del hombro una “verruga”, la 

cual comenzó a crecer de forma rápida. Al examen observamos lesión de aspecto 

tumoral, eritematosa, bordes bien definidos y ligeramente infiltrados, indurada y 

ulcerada en su superficie. 

 

                                    



A) Mencione la Impresión diagnóstica.                

B) Mencione 3 diagnósticos diferenciales.       

C)  Conducta terapéutica.      

                                  

10. Relacione ambas columnas según corresponda en relación al carcinoma 

epidermoide 

  

A B 
1.Papulosis bowenoide 
2.Queratosis actínica 
3.Enfermedad de Bowen 
4.Carcinoma epidermoide 
ulceroso 
5.Eritroplasia de Queyrat 

___ dermatosis precancerosa que es considerada carcinoma “in 
situ” cuando la atipia compromete a todo el espesor de la 
epidermis. Lesión descamativa, adherente, con superficie áspera 
en áreas de piel expuesta al sol.  
___ Se presenta en forma de una o varias placas verrugosas 
localizadas en glande, dorso del pene, labios mayores y menores, 
estas lesiones están inducidas por el HPV 16 y tienen 
potencialidad maligna. 
___ Se denominan de esta forma a los CEC intraepidérmicos que 
se localizan en la zona genital masculina. Se manifiesta como una 
placa eritematosa intensa, brillante, bien delimitada que puede 
ulcerarse y presentar costras en su superficie.  
___ Puede afectar cualquier parte de la piel, pero es más 
frecuente en las áreas expuestas al sol. Se presenta en forma de 
placa de bordes definidos, escamosa, color piel o eritematosa de 
crecimiento lento y progresivo, usualmente asintomática, en 
pliegues puede confundirse con enfermedades micóticas.  
___ Lesión invasiva que primero puede simular una verruga 
vulgar o una queratosis; al crecer, presenta una base infiltrada y 
su superficie muestra grados diversos de queratosis 
___ Lesión invasiva, saliente de superficie irregular, al punto de 
conformar una masa vegetante que puede ser grande  
___ En su forma típica se observa una úlcera de superficie 
irregular que asienta sobre una base saliente, indurada, las 
metástasis suelen ser frecuentes. 
 
 
 

11. Paciente femenina, blanca de 42 años de edad con antecedentes de salud. Refiere 

que desde niña presenta un lunar en la pierna izquierda y desde hace 

aproximadamente 7 meses comenzó a crecer. Al examen físico se observa lesión 

asimétrica en ambos ejes, presencia de color pardo oscuro y claro, de 



aproximadamente 2x1cm de diámetro, elevada en su porción superior. Con estos 

datos realiza el diagnóstico presuntivo de melanoma maligno 

a) Mencione la forma clínica a la que corresponde 

b) Además de la inspección en que técnica te apoyarías para establecer el 

diagnóstico. 

c) Mencione 3 diagnósticos diferenciales. 

 

                                   


